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 RESUMEN 
Todos los pacientes que permanecen hospitalizados tienen alguna percepción 
sobre el trabajo de los profesionales de enfermería, por el tiempo de 
convivencia hospitalaria, se tuvo como objetivo: Relacionar la calidad de 
atención de enfermería con la satisfacción del paciente hospitalizado del 
servicio de cirugía “A”  del hospital Manuel Núñez Butrón de Puno- abril  julio 
2015; Metodología: investigación de tipo cualitativo, descriptivo, analítico de 
corte transversal, un muestreo de 120; resultados: los indicadores de la 
calidad de atención de enfermería relacionados con la satisfacción del 
paciente hospitalizado en el servicio de cirugía “A”, del hospital Manuel Núñez 
Butron de Puno, son: características generales la edad, el sexo, procedencia; 
del componente técnico eficiencia, competencia, continuidad, accesibilidad, 
seguridad; del componente interpersonal relación interpersonal, confianza, 
respeto, empatía, cordialidad, y veracidad en la información; en el 
componente del entorno orden, ventilación e iluminación, suministro adecuado 
de insumos, el cuidado de la privacidad, servicios públicos adecuados, 
señalización, limpieza y orden de los ambientes, todos con una P estadística 
< 0,000; el grado de satisfacción del paciente hospitalizado un 60% (72) 
regular satisfacción, 15% (18) buen grado de satisfacción, 13,33% (16) 
insatisfacción, 10% (12) muy buen nivel de satisfacción y un 1,67% (2) 
totalmente insatisfechos. 
 
Palabras Clave: Calidad de atención de enfermería, satisfacción del paciente.
                           CAPÍTULO I 
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 
 
A. INTRODUCCIÓN. 
             En los últimos años el tema de calidad ha adquirido considerable 
importancia en las instituciones de salud tanto a nivel internacional como 
nacional. A nivel internacional, existe una corriente de crear nuevas 
estrategias que permitan garantizar la seguridad del paciente dentro de 
un esquema de consecución de mejores resultados a menor costo y, 
sobre todo, con la mayor satisfacción de usuarios y trabajadores. 
            La historia del control de la calidad se reporta desde el año 1992, 
con la creación en Estados Unidos del American College of Surgeons, 
que proyectaba asociar a los cirujanos de todo el país, velando por el 
prestigio de sus miembros mediante una progresiva exigencia a los 
mismos. Por las dificultades en valorar la capacidad profesional 
asistencial en el año 1920, se creó un Programa de estandarización, 
donde aparecían las características mínimas que debían cumplir los que 
iban a trabajar. Como resultado del proceso de acreditación, 
paulatinamente se incrementaron los centros que cumplían los criterios 
de la sociedad antes mencionada.  
            En Europa los estudios sobre la calidad se reportaron más tarde 
Históricamente a nivel internacional, la vigilancia de la calidad de la 
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asistencia ha sido motivo de preocupación, como un problema social y 
organizativo y ha significado un estilo de trabajo permanente.  
            En Enfermería, desde el inicio de la profesión, Florencia 
Nightingale enunció que "las leyes de la enfermedad pueden ser 
modificadas si comparamos tratamientos con resultados".3 La calidad en 
la atención de enfermería es un concepto complejo que comprende la 
asistencia acorde con el avance de la ciencia, a fin de implantar cuidados 
que satisfagan las necesidades de cada uno de los pacientes 
asegurando su continuidad. En nuestro país, la salud es sin duda una 
preocupación medular en la gestión de los Servicios de Enfermería, ya 
que la salud en cuanto a calidad de vida es entendida como un derecho 
universal de las personas así como, el acceso y la calidad de acciones y 
servicios de salud, y el cuidado de enfermería también forma parte de 
ese derecho.1 
            Ante esta problemática se ha visto por conveniente realizar el 
presente trabajo de investigación  con el propósito de conocer la calidad 
de atención de enfermería y la satisfacción del paciente hospitalizado del 
servicio de cirugía “A” del hospital Manuel Núñez Butrón  de la ciudad de 
Puno - abril   julio 2015”. 
B. ENUNCIADO  DEL PROBLEMA. 
            En el Departamento de Puno, específicamente en el Hospital 
Manuel Núñez Butrón, se puede apreciar que la práctica de la calidad de 
atención de Enfermería  requiere de la adquisición de un gran número 
de conocimiento y habilidades esenciales para poder suministrar ayuda 
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al ser humano y así satisfacer las necesidades y expectativas del 
usuario. 
            Es así que la Enfermería es una profesión con profundas raíces 
humanísticas, avocadas al cuidado y recuperación de personas que 
experimentan una situación de enfermedad, es por esto que la práctica 
de enfermería requiere de la calidad y calidez en los cuidados al usuario 
hospitalizado. 
            Las actividades que realiza el profesional de enfermería 
consisten en ayudar al individuo enfermo o sano a conservar o recuperar 
la salud. 
            Por tanto, es la enfermera quien ofrece todo los elementos para 
la satisfacción de las necesidades del usuario, proporcionando cuidados 
con calidad y calidez .ya que desde la formación y en el trabajo de las 
enfermeras el cuidado de Enfermería está orientado al cuidado de la vida 
humana la cual implica no solo asegurar el mantenimiento o el 
restablecimiento de las funciones vitales, sino también implica establecer 
una relación Enfermera Usuario. Es por esto que dice: “La enfermera, es 
la profesional mejor preparado para asumir la responsabilidad de la 
atención integral en salud, por las cualidades que posee como son: la 
calidad y calidez en su actuar basado en el conocimiento científico”.
   
 
Por todo lo expuesto nos planteamos las siguientes interrogantes:  
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1. PROBLEMA GENERAL 
¿Cómo será la relación de la calidad de atención de enfermería con la 
satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de cirugía “A”, del 
hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno -abril  julio 2015? 
 
 
 
2. PROBLEMAS ESPECÍFICOS 
 ¿Cómo serán las características generales de los usuarios que 
están relacionados con la satisfacción del paciente hospitalizado  
del servicio de cirugía “A”, del hospital Manuel Núñez Butrón de la 
ciudad de Puno?  
 ¿Cómo será la relación del componente técnico con la satisfacción 
del paciente hospitalizado del servicio de cirugía “A”, del hospital 
Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno? 
 ¿Cómo será la relación del componente interpersonal con la 
satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de cirugía “A”, 
del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno? 
 ¿Cómo será la relación del componente del entorno con la 
satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de cirugía, del 
hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno? 
 ¿Cuál será el nivel de satisfacción del paciente hospitalizado del 
servicio de cirugía “A”, del hospital Manuel Núñez Butrón de la 
ciudad de Puno? 
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C. DELIMITACIÓN DE LA INVESTIGACIÓN 
Espacio Geográfico. Este trabajo se desarrolló en el hospital  Manuel 
Núñez Butrón de la ciudad de Puno, unidad ejecutora 411 de categoría 
II – 2, forma parte de  la región de salud Puno depende 
administrativamente y económicamente del gobierno regional creada 
según resolución ejecutiva Regional N° 293-2012 –PR  Puno teniendo 
como domicilio legal a la Av. El Sol N° 1022 cercado de la ciudad de 
Puno Departamento y provincia de Puno. 
Siendo un establecimiento de salud de categoría II-2 de referencia 
regional brinda atención ambulatoria y hospitalaria hospitalizada y otras 
atenciones medico quirúrgicas de carácter preventivo promocional a 
través de unidades funcionales puestas a disposición de la población y 
con una  capacidad resolutiva acorde a la demanda de servicios de salud 
cuenta con servicios de hospitalización que costa de tres niveles  
El presente estudio se realizó en los pacientes del servicio de cirugía  
“A”del hospital Manuel Núñez butrón. 
Unidad de Investigación: Se trabajó con pacientes hospitalizados en el 
servicio de cirugía “A” post operados. 
Ubicación Temporal: Se ejecutó este trabajo de investigación durante 
un periodo de 3 meses a partir del mes de abril a julio del 2015. 
Ubicación Social: La investigación fue dirigida a la población de 
pacientes post operados. 
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D. JUSTIFICACIÓN DE LA INVESTIGACIÓN. 
            Esta investigación se justifica porque no existen datos sobre la 
calidad de la atención que el personal de Enfermería proporciona a los 
usuarios en este Hospital. Así mismo, me permitió conocer las 
características individuales de la calidad de atención con que cuentan 
los pacientes,  La investigación reporta  grandes beneficios a los 
pacientes quienes con base en su grado de satisfacción, calificaron  la 
calidad de atención de Enfermería. 
            Evaluar la calidad de los cuidados ofrecidos en los servicios de 
salud nos permitió conocer la percepción de los usuarios, para así poder 
ser más competitivos y satisfacer las necesidades y expectativas sobre 
los cuidados del paciente hospitalizado, es por tal motivo que nuestro 
trabajo de investigación tuvo  la finalidad de identificar cómo se 
desarrolla la “Calidad de atención  de enfermería en paciente 
hospitalizado del servicio de cirugía A, del hospital Manuel Núñez Butrón  
de la ciudad de Puno abril-  julio 2015 puesto que, si consideramos a las 
instituciones de salud como empresas productoras de servicios 
sanitarios parece necesario desarrollar controles de calidad; ya sea por 
competitividad, por exigencias sociales o por imperativos profesionales 
 
E. LIMITACIONES 
- Información incompleta  por parte de los pacientes hospitalizados  
debido a su enfermedad. 
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- Resistencia y la negativa de algunos  pacientes hospitalizados  a 
responder a la entrevista. 
 
F. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACIÓN. 
 
1. OBJETIVO  GENERAL 
Relacionar la calidad de atención de enfermería con la satisfacción del 
paciente hospitalizado del servicio de cirugía “A” del hospital Manuel 
Núñez Butrón de la ciudad de Puno- abril  julio 2015. 
 
2. OBJETIVOS   ESPECÍFICOS. 
 Describir las características generales relacionados con la 
satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de cirugía “A”, 
del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno.  
 Describir la relación del componente técnico con la satisfacción del 
paciente hospitalizado del servicio de cirugía “A”, del hospital 
Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno. 
 Explicar la relación del componente interpersonal con la 
satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de cirugía “A”, 
del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno. 
 Describir la relación en el componente del entorno con la 
satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía, del 
hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno. 
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 Determinar el nivel de satisfacción del paciente hospitalizado del 
servicio de cirugía “A”, del hospital Manuel Núñez Butrón de la 
ciudad de Puno. 
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CAPITULO II 
MARCO TEÓRICO 
 
A. BASES TEÓRICAS DE LA INVESTIGACIÓN 
 
1. CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA. 
            Una definición precisa y consensuada del término calidad 
asistencial no ha sido posible hasta el momento, a pesar del interés y 
necesidad de poder medir nuestra actividad en términos como el buen 
hacer o la adecuación de la asistencia sanitaria. La tendencia, así como 
la manera más fácil de  conseguirlo ha sido más bien la de 
descomponerla en diversas partes más fáciles de concretar y de medir.2 
            La Calidad de la Atención de Enfermería podemos definirla como 
la consecución del conjunto de características y acciones que posibilitan 
la restauración en cada paciente, del nivel de salud que nos es dado 
remitirle. Esta definición está basada en la definición de la función propia 
de Enfermería que nos aporta Virginia Henderson. Así que la interacción 
enfermera-paciente es un punto importante de la calidad de cuidados 
brindados al paciente .Para que se establezca una buena relación, la 
enfermera debe comprometerse a identificar y resolver las necesidades 
que considere convenientes como ser humano, y este a confiar y seguir 
las recomendaciones. Cuando se trata con personas enfermas en la 
calidad de atención inmediata, se identifica cuatro prácticas básicas para 
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la enfermería ellas son: la observación, preparación de informes, registro 
y acciones llevadas a cabo en el paciente.3 
            La calidad de atención de enfermería es el resultado de hacer lo 
correcto, en el momento oportuno escuchando sus inquietudes, aliviando 
las molestias y afianzando la confianza a través de la comunicación. 
 
Definiciones de Calidad 
            Etimológicamente el término de calidad proviene dellatin 
“qualitas” que significa propiedad inherente a una cosa. 
La Organización Internacional de Estándares, sostiene que la calidad es 
definida como: la totalidad de partes y características de un producto o 
servicio que influye en su habilidad de satisfacer necesidades 
declaradas o implícitas. 
            Para el autor del libro “La Calidad del Servicio” Jacques 
Horovitzla calidad es el nivel de excelencia que la empresa ha escogido 
alcanzar para satisfacer a su clientela clave. 
Para Avedis Donabedian, la calidad de la atención a la salud o cualquier 
otra actividad, es necesario especificar desde un principio, los objetivos 
a seguir y los medios legítimos más deseables para alcanzar dichos 
objetivos. En el caso de la salud serán: mantener, restaurar y promover 
la salud. Más precisamente alcanzar el grado de conservación, 
restauración y promoción de la salud que las ciencias de la salud 
permitan. Los medios son un conjunto de intervenciones algunas, 
técnicas, otras psicológicas y otras más sociales.4 
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Según Donabedian la calidad de los servicios sanitarios tiene tres 
dimensiones fundamentales 
1.1. Características generales de los usuarios. 
1.1.1. Edad. 
            Desde que se han incrementado las instituciones educativas 
privadas de nivel superior, en donde no existen huelgas que alargan los 
periodos académicos se pueden observar profesionales que egresan de 
edad muy joven, inclusive algunos profesionales con 20 años de edad 
(habiendo iniciando a los 5 años de edad su estudios educativos), pero 
sin embargo esto no garantiza la calidad de profesionales que egresan 
por la falta de madurez en su personalidad. En cuanto a la ley de trabajo 
la edad para jubilarse es de 60 años para la  mujer y 65 años para el 
varón, esto varía en el sector público en función a su AFP. 
 
1.1.2. Sexo. 
            Hasta hace algunos años atrás en el siglo XX no era común 
observar al sexo femenino con cargos público menos aún en el campo 
laboral, la función de la mujer era más labores domésticas, pero sin 
embargo cada vez las instituciones superiores cada vez más son las 
mujeres que vienen forjando como profesionales y por ende llegan a 
realizarse como profesionales y ocupar algunos cargos de gran 
importancia en las instituciones públicas y privadas, incluso la misma ley 
lo ampara. 
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1.1.3. Procedencia. 
            Hasta el siglo anterior, las poblaciones eran más rurales, en vista 
de que el ser humano vivía de la naturaleza, la agricultura, la ganadería 
directamente, es así que las poblaciones urbanas no eran muy 
habitadas, en los últimos años el crecimiento poblacional a nivel de las 
urbes ha sobrepasado la explosión demográfica, junto a ello el 
crecimiento de muchos problemas sociales de salubridad, saneamiento 
incluso el crecimiento de la pobreza. 
 
 
1.2. Componente técnico:  
            Hace referencia al conjunto de elementos que forma parte del 
proceso de prestación de servicios de salud, como la expresión de la 
adecuación de la asistencia que se presta y los avances científicos y la 
capacidad de los profesionales; la estructura física, servicios; que implica 
la ejecución de todos los procedimientos a través de aspectos 
fundamentales: Eficiencia, Competencia Profesional, Continuidad, 
Accesibilidad y Seguridad.5  
 
 
 
1.2.1. Eficiencia 
            Viene (del latín efficientĭa) es ‘la capacidad de describir a una 
persona eficaz de disponer de alguien o de algo para conseguir un 
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efecto determinado’ No debe confundirse con eficacia, que se define 
como ‘la capacidad de lograr el efecto que se desea o se espera. 
En salud la eficiencia se refiere a la consecución de un objetivo sanitario 
a un mínimo costo.6 
 
 
 
1.2.2. Competencia Profesional 
            El concepto de competencia se centra en los resultados del  
aprendizaje,  en  lo  que  el alumno  es  capaz  de  hacer al  término  de  
su  proceso educativo  y  en  los  procedimientos  que  le permitirán 
continuar aprendiendo en forma autónoma a lo largo de su vida. Posee 
competencia profesional quien dispone de los conocimientos, 
habilidades y actitudes necesaria para ejercer una profesión, puede 
resolver problemas de su forma autónoma, flexible, y este capacitado 
para colaborar en su entorno profesional y en la organización del 
trabajo.7 
 
1.2.3. Continuidad 
            En el latín es donde podemos encontrar el origen etimológico de 
la palabra continuidad que ahora vamos a proceder a analizar. Emana 
de “continuitas”, que puede traducirse como “cualidad de no ser 
interrumpido” y que se encuentra compuesta por las siguientes partes: 
 El prefijo “con-“, que es equivalente a “junto”. 
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 El verbo “tenere”, que es sinónimo de “retener” o “dominar”. 
 El sufijo “-uo”, que se emplea para indicar relación. 
            Es un término que se refiere al vínculo que mantienen aquellas 
cosas que están, de alguna forma, en continuo. Hace un tiempo, el 
concepto también se empleaba como sinónimo de continuación, 
aunque hoy este uso es algo arcaico.8 
 
 
 
1.2.4. Accesibilidad 
            La accesibilidad es la cualidad de aquello que resulta accesible. 
El adjetivo accesible, por su parte, refiere a lo que es de comprensión o 
entendimiento sencillo. 
 
1.2.5. Seguridad 
            El término seguridad posee múltiples usos. A grandes rasgos, 
puede afirmarse que este concepto que proviene del latín securitas hace 
foco en la característica de seguro, es decir, realza la propiedad de algo 
donde no se registran peligros, daños ni riesgos. Una cosa segura es 
algo firme, cierto e indubitable. La seguridad, por lo tanto, puede 
considerarse como una certeza. 
1.3. COMPONENTE INTERPERSONAL. 
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            Se refiere a las relaciones que se muestra entre el profesional y 
el paciente, así como la circulación de la información de carácter logístico 
y sanitario. Es decir es el grato de interacción y comunicación que se da 
entre el paciente y el personal de salud, que involucra una adecuada 
relación interpersonal en el cual debe existir confianza y respeto, 
empatía, cordialidad, claridad en el lenguaje y veracidad en la 
información que brinde influyendo de terminantemente en la satisfacción 
del paciente.9  
 
 
 
1.3.1. Relación interpersonal 
          Una relación interpersonal es una interacción recíproca entre dos 
o más personas. Se trata de relaciones sociales que, como tales, se 
encuentran reguladas por las leyes e instituciones de la interacción 
social. En toda relación interpersonal interviene la comunicación, que es 
la capacidad de las personas para obtener información respecto a su 
entorno y compartirla con el resto de la gente. El proceso comunicativo 
está formado por la emisión de señales (sonidos, gestos, señas) con el 
objetivo de dar a conocer un mensaje. La comunicación exitosa requiere 
de un receptor con las habilidades que le permitan decodificar el mensaje 
e interpretarlo. Si algo falla en este proceso, disminuyen las posibilidades 
de entablar una relación funcional 
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1.3.2. Confianza  
            La confianza es la seguridad o esperanza firme que alguien tiene 
de otro individuo o de algo. También se trata de la presunción de uno 
mismo y del ánimo o vigor para obrar 
 
1.3.3. Respeto  
            El respeto es un sentimiento positivo que se refiere a la acción 
de respetar; es equivalente a tener veneración, aprecio y reconocimiento 
por una persona o cosa. Como tal, la palabra proviene del latín 
respectus, que traduce ‘atención’, ‘consideración’, y originalmente 
significaba ‘mirar de nuevo’, de allí que algo que merezca una segunda 
mirada sea algo digno de respeto. 
            El respeto es uno de los valores morales más importantes del 
ser humano, pues es fundamental para lograr una armoniosa interacción 
social. Una de las premisas más importantes sobre el respeto es que 
para ser respetado es necesario saber o aprender a respetar, a 
comprender al otro, a valorar sus intereses y necesidades.  
             En este sentido, el respeto debe ser mutuo, y nacer de un 
sentimiento de reciprocidad. 
            Ahora bien, el respeto también debe aprenderse. Respetar no 
significa estar de acuerdo en todos los ámbitos con otra persona, sino 
que se trata de no discriminar ni ofender a esa persona por su forma de 
vida y sus decisiones, siempre y cuando dichas decisiones no causen 
ningún daño, ni afecten o irrespeten a los demás. 
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            En este sentido, respetar también es ser tolerante con quien 
no piensa igual que tú, con quien no comparte tus mismos gustos o 
intereses, con quien es diferente o ha decidido diferenciarse.10 
 
1.3.4. Empatía 
            Esta palabra deriva del término griego empátheia, recibe también 
el nombre de inteligencia interpersonal (término acuñado por Howard 
Gardner) y se refiere a la habilidad cognitiva de una persona para 
comprender el universo emocional de otra. 
 
1.3.5. Cordialidad 
            La palabra cordialidad se deriva de cordial y proviene del latín 
cor cordis, sintácticamente es un sustantivo, morfológicamente es 
femenino, su significado es la franqueza o sinceridad. Este término es 
tan moderno que a principios del siglo pasado todavía no figuraba en el 
diccionario de la Real Academia. La cordialidad se puede decir que es 
una mezcla de alegría de optimismo. Una persona que ofrece cordialidad 
es aquella que demuestra a los demás buena educación que ofrece un 
trato agradable a sus semejantes. 
 
 
1.3.6. Claridad en el lenguaje 
            Una expresión clara es aquella fácil de comprender e inteligible. 
Puede estar vinculada tanto al tono de voz y a la pronunciación, como a 
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la forma de organizar los pensamientos para ponerlos en conocimiento 
de los demás 
 
1.3.7. Veracidad en la información 
            La veracidad es la cualidad de lo que es verdadero o veraz, y 
está conforme con la verdad y se ajusta a ella. Es un valor moral positivo 
que busca la verdad. El significado de la veracidad está íntimamente 
relacionado con todo lo que se refiere a la verdad o a la realidad, o a la 
capacidad de alguien para decir siempre la verdad y ser sincero, 
honesto, franco y tener buena fe. Por tanto, es lo opuesto a la mentira, a 
la hipocresía o a la falsedad. 
            Comprobar o constatar la veracidad de los hechos muestra la 
necesidad de evaluar el grado de verdad de lo que ocurre, si no hay 
contradicciones o dudas que ponen en causa la fiabilidad de los hechos. 
Del mismo modo, en una situación de denuncia acerca de las acciones 
que puedan incriminar a una persona, es esencial e indispensable 
investigar la veracidad de los alegatos, para saber si representan la 
verdad y si están en conformidad con ella. 
 
 
 
1.4. COMPONENTE DEL ENTORNO  
            (Confort): está dado por las condiciones de comodidad que se 
ofrece en un establecimiento de salud, es el conjunto de cosas y 
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circunstancias que permiten al paciente sentirse a gusto, como: el orden, 
la ventilación e iluminación, el suministro adecuado de alimentos, el 
cuidado de la privacidad, los servicios públicos adecuados (teléfono, 
señalización, limpieza y orden de los ambientes.11 
 
 
1.4.1. Orden 
            Orden, del latín ordo, es la colocación de las cosas en su lugar 
correspondiente. El término también se utiliza para nombrar a la buena 
disposición de las cosas entre  
 
1.4.2. La ventilación e  iluminación 
            Iluminación, del latín illuminatio, es la acción y efecto de 
iluminar. Este verbo hace referencia a alumbrar o dar luz y requiere 
siempre de un objeto directo, de algo o alguien a quien brindar su 
claridad. Se conoce como iluminación, por lo tanto, al conjunto de luces 
que se instala en un determinado lugar con la intención de afectarlo 
a nivel visual. 
 
 
 
1.4.3. El suministro adecuado de alimentos 
            Cuando se habla de suministro se hace referencia al acto y 
consecuencia de suministrar (es decir, proveer a alguien de algo que 
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requiere). El término menciona tanto a la provisión de víveres o utensilios 
como a los objetos y efectos que se han suministrado. 
 
            Por su parte Edward Deming, ha definido a la calidad como el 
“Hacer las cosas bien, asegurándose en la estadística que estén bien”.          
          Las aportaciones de Deming permiten conocer un programa sobre 
“calidad”, sus 14 puntos pueden resolver problemas comunes en 
empresas e instituciones en donde la calidades imprescindible. En el 
caso de Philips Crosby considera que el sistema de creación de la 
calidad es la prevención de errores en lugar de la evaluación y que el 
remedio para la calidad es educación, decisión e implementación. Así, el 
estándar de “O Defectos” de Crosby y sus 14 pasos para el mejoramiento 
de la calidad, se combinan con las aportaciones de Deming en que la 
administración juega un papel importante para la mejoría de la calidad. 
Para Joseph Jurán los principales aspectos de la calidad son: Técnicos 
y humanos, con educación masiva, programas anuales de mejora y 
liderazgo de la dirección. Por lo anterior, la Enfermería debe tener una 
educación y perspectiva de mejora para asegurarse de una buena 
calidad. Es factible realizar programas y que se lleven a cabo para 
conocer un diagnóstico de los problemas que se presentan y establecer 
controles para mantener buenos beneficios logrando también los 
objetivos. Por ello el personal de Enfermería participa y colabora en 
equipo en el área de la salud para obtener buenos resultados en cuanto 
a la atención proporcionada a los pacientes y al mismo tiempo satisfacer 
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sus necesidades con toda la calidad y atención que ellos merecen. Para 
Marie Divincenti, el programa de garantías de calidad en Enfermería, 
puede considerarse como un sistema de 3 componentes: estructura, 
proceso y resultados, que tienen como meta lograr un cuidado de buena 
calidad. La estructura se encuentra en la intervención de Enfermería en 
el hospital y su organización, el proceso se refiere a proporcionar la 
atención y los resultados, al bienestar del paciente a las consecuencias 
finales de la atención y a la evaluación profesional mediante ciertos.12 
 
1.4.4. Cuidado de la privacidad 
            Respeto a los derechos del paciente, controlar la distribución y 
difusión de los datos de su enfermedad. (Confidencialidad). En la 
actualidad esta dimensión está regulada en España por la Ley General 
de Sanidad y por la Ley 41/2002 básica reguladora de la autonomía del 
paciente y de los derechos y obligaciones en materia de información y 
documentación clínica. 
 
1.4.5. Servicios públicos adecuados. 
            Concepto. "Entendemos por Servicios Públicos, las actividades, 
entidades u órganos públicos o privados con personalidad jurídica 
creados por Constitución o por ley, para dar satisfacción en forma regular 
y continua a cierta categoría de necesidades de interés general, bien en 
forma directa, mediante concesionario o a través de cualquier otro medio 
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legal con sujeción a un régimen de Derecho Público o Privado, según 
corresponda". 
 
1.4.6. Limpieza y orden de los ambientes. 
            El Servicio de Limpieza y Desinfección de Superficies en los 
Servicios de salud comprende la limpieza, desinfección y conservación 
de las superficies fijas y equipamientos permanentes de las diferentes 
áreas. 
            Tiene la finalidad de preparar el ambiente para sus actividades, 
manteniendo el orden y conservando equipamientos e instalaciones, 
evitando principalmente la diseminación de microorganismos 
responsables de las infecciones relacionadas a la asistencia  de salud. 
            La higiene ambiental contribuye en gran medida al control de las 
infecciones. Se ha demostrado que determinados reservorios 
ambientales pueden ser el origen de colonización de pacientes y manos 
del personal que los asiste y de brotes de infección nosocomial, por ello 
se considera que, todo lo que rodea al paciente debe ser sometido a una 
limpieza rigurosa. 
            El personal que la efectúa, debe estar capacitado para realizar 
esta actividad.13 
 
2. SATISFACCIÓN DEL PACIENTE HOSPITALIZADO. 
 
2.1. Grado de satisfacción 
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            En términos relacionados con la salud, se referiría a los juicios 
de valor personales y reacciones subsecuentes a los estímulos que los 
pacientes, según sus características y experiencias, perciben en los 
centros de salud. 
            En términos generales, la satisfacción en salud se refiere a tres 
aspectos: organizativos (tiempo de espera, ambiente); atención recibida 
y su repercusión en el estado de salud de la población, y trato recibido 
durante el proceso de atención por el personal implicado. Por otro lado, 
desde la perspectiva del paciente, la satisfacción respecto a la atención 
médica puede  dividirse  en  dos  áreas: técnica e interpersonal.14 
            La satisfacción según Corbella, se puede   definir como "la 
medida en que la atención sanitaria y el estado de salud resultante 
cumplen con las expectativas del usuario" La satisfacción del usuario, 
refleja calidad, siendo ésta un elemento de vital importancia, que da 
confiabilidad, credibilidad y prestigio tanto a la institución de salud donde 
se brinda el cuidado, como al personal de enfermería que brinda dicho 
cuidado.15  
            Es importante evaluar la satisfacción de los pacientes con el 
cuidado de enfermería, ya que es uno de los indicadores más utilizados 
como herramienta gerencial para medir la calidad de los servicios de 
salud, tanto para quien lo recibe “el usuario”, como para quien lo brinda 
”personal de enfermería” El nivel de satisfacción de la persona es el 
resultado de un sin número de actividades desarrolladas al interior de la 
institución, promoviendo a través de procesos y procedimientos, el 
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contacto de la persona con la organización en una permanente 
comunicación que permita garantizar la calidad de los servicios de salud 
dando apoyo al proceso de evaluación y seguimiento del servicio    
             El contacto que tenga la persona con la institución prestadora de 
servicios de salud y la comunicación con el personal de enfermería, es 
de suma importancia para mejorar la calidad de los servicios. Usuario 
debe ser capaz de ver los procesos que se adelantan para mejorar la 
calidad servicios y con esto se pretende mejorar la satisfacción de la 
persona frente a la atención de enfermería. 16 
La satisfacción del usuario con el que recibe cuidado de enfermería, está 
relacionado, directamente con la calidad, ya que esta requiere, tiempo, 
creatividad, compromiso, previsión, comunicación con el paciente, 
respeto, continuidad y efectividad, entre otros. Por ende, la evaluación 
de la calidad del cuidado de enfermería debe ser un proceso continuo y 
flexible, basado en datos enfocados en el resultado del cuidado y en la 
percepción de satisfacción del usuario.17  
 
 
 
 
B. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACIÓN 
 
A NIVEL INTERNACIONAL: 
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OTERO Rosa Ángeles. Tesis “La calidad de la atención de Enfermería 
a los pacientes de un Hospital Regional, en México: cuyas conclusiones 
fueron: En lo que respecta al trato que proporciona el personal de 
Enfermería a los usuarios estos manifestaron que para el 80.81% era un 
trato cálido y el 80.32% dicen que son amables. También manifestaron 
que el personal de Enfermería desarrolla de manera excelente sus 
procedimientos porque saben hacer su trabajo. Así mismo, manifestaron 
en un 85.37% que la relación Enfermera-paciente que se da en el 
hospital va desde “excelente a buena”. Existe mucha comunicación y 
confianza. En lo que respecta al apoyo emocional brindado por el 
personal de Enfermería para los usuarios, se encontró que hasta un 
77.82% manifiesta haber recibido apoyo emocional. Además se pudo 
observar que el 56.05% de los usuarios se sienten cómodos. De igual 
forma, para el 77.28% de los usuarios el personal de Enfermería es 
eficiente en todas las actividades que desarrollan. 
 
Lozada, Engreed Mariela Tesis Factores que influyen en la calidad de 
atención de enfermería en pacientes con carcinoma mamario 
Conclusiones: la carga de trabajo del personal de enfermería sí influye 
en la calidad de atención de enfermería, no así el nivel académico 
 
SANTANA de Freitas Juliana   Tesis Calidad de los cuidados de 
enfermería y satisfacción del paciente atendido en un hospital de 
enseñanza. Conclusión: A pesar del déficit de cualidad, fue encontrado 
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alto nivel de satisfacción de los pacientes con los cuidados de enfermería 
recibidos. Tales resultados indican la necesidad de que la institución 
centre sus objetivos en un sistema de evaluación permanente de la 
cualidad del cuidado, visando atender a las expectativas de los 
pacientes. 
 
RIVEROS, J. Tesis: Estudio de la satisfacción en servicios públicos de 
salud caso de un hospital del sur de Chile (2004). Conclusiones: Existe 
una creciente preocupación de las autoridades gubernamentales y de 
los directivos hospitalarios, por conocer la opinión de los usuarios con 
respecto a estos servicios públicos del sistema sanitario chileno. El 
objetivo final es implementar reformas para la mejora del sistema. Sobre 
una base de datos, elaborada mediante encuesta, se realiza 
un análisis factorial exploratorio y un análisis de regresión para obtener 
los factores que determinan en mayor medida el grado de satisfacción. 
El trato otorgado por el personal del hospital a los usuarios y pacientes 
es el que tiene mayor incidencia en cuanto a la satisfacción con distintos 
aspectos de la gestión del establecimiento hospitalario. Por otra parte, 
los tiempos de atención al usuario es el aspecto del servicio que mayor 
incide en la satisfacción global con el servicio recibido. 
 
MAGRO, R Tesis:’ Expectativas y satisfacción de los usuarios de 
Atención"2004), en México Conclusiones: obtuvieron los siguientes 
resultados: De un total de 715 encuestas (61,4% en mujeres). Los 
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usuarios presentan unas expectativas que difieren significativamente de 
su satisfacción, estando en relación con el nivel cultural, utilización de 
los servicios sanitarios y hábitat. Estas diferencias se confirman 
mediante análisis factorial. Se consideró que el 55,1% de los 
encuestados está satisfecho con la asistencia sanitaria recibida. 
 
MORALES TORRES, Modesta Tesis: Calidad de Atención desde la 
Perspectiva del Paciente”. En España, en el 2004 Conclusiones: Los 
objetivos fueron: Determinar la opinión del usuario de los servicios de 
Hospitalización de adultos con relación a la atención de salud recibida 
en un hospital de tercer nivel de atención de Mérida, y destacar la opinión 
del usuario sobre la calidad de la atención de enfermería. El método 
utilizado fue el descriptivo, longitudinal y de campo. La población estuvo 
conformado por 468 usuarios adultos. La muestra estuvo conformada 
por 210 usuarios la que se obtuvo a través del muestreo aleatorio simple. 
El instrumento que se utilizó fue el cuestionario 
 
A NIVEL NACIONAL: 
 
AIQUIPA MENDOZA Ana Cecilia Tesis: Calidad de atención de 
enfermería según la opinión de los pacientes sometidos a la 
quimioterapia en la unidad de tratamientos multidisciplinario del INEN 
2003, en Lima. Conclusiones. Las conclusiones que nos ha 
proporcionado la investigación son las siguientes: La calidad de atención 
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de enfermería en el servicio de UTM  que fue buena según la opinión de 
los pacientes que reciben quimioterapia. La opinión de la atención de 
enfermería en relación a la dimensión humana es “buena” según la 
opinión de los pacientes que reciben quimioterapia. En la dimensión 
oportuna, la atención de enfermería es “buena” el paciente es atendido 
cuando lo solicita. La opinión de la atención de enfermería en relación a 
la dimensión segura o libre de riesgo es buena según la opinión de los 
pacientes que reciben quimioterapia. La opinión de la atención de 
enfermería en relación a la dimensión continua es “buena” reflejando que 
la enfermera brinda una atención continua las 24 horas del día. 
 
SECLÉN. J. y DARRAS, CH. Tesis: Satisfacción de usuarios de los 
servicios de salud Factores socio demográficos y de accesibilidad 
asociados’’ (2000) en Perú Conclusiones: Los resultados mostraron que: 
Los usuarios de los establecimientos muestran características 
diferenciadas. La satisfacción de! usuario fue 68,1% y 62,1% para los 
centros de salud y hospitales, respectivamente. Los usuarios de menor 
nivel socioeconómico presentaron mayor satisfacción. La 
edad, educación, distancia a! establecimiento y el tiempo de espera 
presentan asociaciones con la satisfacción del usuario. 
 
VICUÑA, L. Tesis: "Nivel de satisfacción y disfunciones percibidas sobre 
la calidad de atención de los servicios obstétricos"(2002) en Perú 
Conclusiones: Los resultados revelaron altos niveles de satisfacción por 
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la atención a la paciente (86,6% pacientes y 72,4% familiares). Sin 
embargo, el nivel de satisfacción por la atención al acompañante fue 
significativamente menor (67,7%, p<0,05). La proporción de usuarios 
que calificó el servicio de excelente (24,7%) se ubicó por encima de los 
estándares. El 92,5% de usuarios presentó una o más disfunciones. Las 
pacientes se quejaron más frecuentemente por los largos tiempos de 
espera la falta de calidez en el trato y deficiencias en el confort. 
 
ROMERO, A. y COL Título: Satisfacción del usuario de los servicios de 
hospitalización del Hospital Nacional Sur Este Es Salud"(2000), en 
Cusco. Conclusiones: El nivel de satisfacción del usuario en 
una escala del 1 al 5 es 4, el porcentaje de usuarios satisfechos es de 
87%.Las dimensiones de calidad que más influyen en la satisfacción 
global son la competencia técnica y las relaciones interpersonales. El 
elemento que más se relaciona con la satisfacción global del usuario es 
la satisfacción del paciente con la recuperación de su salud. Los niveles 
más bajos de satisfacción se hallaron en los usuarios de 16 a 45 años. 
Hubo bajos niveles de satisfacción con el material del colchón que hace 
transpirar, la calidad de la comida, la explicación acerca de exámenes 
y procedimientos y la atención del personal de salud citando el paciente 
solicitaba ayuda. 
 
ANDÍA, M. C. y COL Tesis: Satisfacción del usuario de los servicios de 
consulta externa del Hospital Espinar“(2002), en Espinar Cusco 
29
Conclusiones. El nivel de satisfacción de! usuario en una escala del 1 al 
5 es 3,68, el porcentaje de usuarios satisfechos es de 82%. Las 
dimensiones de calidad que más influyen en la satisfacción global y en 
la percepción de la calidad son la accesibilidad al hospital, la confianza 
en que se recuperará su salud, la calidad del médico, relaciones 
interpersonales y la calidad de los medicamentos, dimensiones hacia las 
que se debería canalizar recursos para elevar la satisfacción del usuario. 
 
QUISPE NINANTAY, Ángela María Tesis: “Opinión que tienen los 
pacientes del servicio de medicina general sobre la calidad de atención 
de la enfermera en el Hospital Nacional Arzobispo Loayza”en Lima, en 
el 2005 Conclusiones: Los objetivos fueron: Determinar la opinión que 
tienen los pacientes sobre la calidad de la atención de la enfermera del 
servicio de medicina general del HNAL. Este estudio es de nivel 
aplicativo, tipo cuantitativo, el método descriptivo simple de corte 
transversal. La población estuvo conformada por todos los pacientes 
hospitalizados en los ambientes de medicina general, la muestra fue 
obtenida mediante el muestreo probabilística aleatorio simple 
conformado por 80 pacientes. El instrumento fue la encuesta.  
 
JAMAICA, María y MORALES María Tesis: Calidad de atención de 
enfermería en la unidad de cuidados intensivos del Instituto Nacional 
Materno Perinatal”. Lima, en el 2006. Conclusiones: Los objetivos 
fueron: Determinar la calidad de atención de enfermería en la unidad de 
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cuidados intensivos del Instituto Nacional Materno Perinatal. El método 
fue descriptivo de corte transversal. La población estuvo constituida por 
las enfermeras que laboran en el servicio de UCIM y los pacientes que 
fueron dados de alta durante los 3 meses que duro el estudio, la muestra 
estuvo conformada por 8 enfermeras y 23 pacientes. 
 
A NIVEL REGIONAL: 
 
ATENCIO, María Elena. Tesis “Trato Humano – Calidez de la Enfermera 
en la atención de pacientes del servicio de cirugía A. Del HMÑB – Puno 
2001” Conclusiones: Para el análisis de los resultados se hizo uso de la 
estadística porcentual. Habiéndose llegado a las siguientes 
conclusiones: Respecto al trato humano en (Calidez) que brinda el 
profesional de enfermería en la atención a pacientes hospitalizados en 
mayor porcentaje lo cumple con una mala atención en la calidez humana. 
Respecto a la categoría de Relación enfermera paciente, el indicador 
que más suele cumplir la enfermera es responder al saludo del paciente 
y lo que menos realiza, es no aclarar ideas a cualquier pregunta. 
Respecto a la categoría de información; lo que es el profesional de 
enfermería muestra mayor porcentaje en explicar a los pacientes en 
forma precisa cualquier procedimiento a realizar y lo que menos hace es 
brinda información detallada sobre el estado de salud.  
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ARAPA ROQUE SONIMAR. Yunguyo 2012. Clima organizacional y su 
relación con el nivel de satisfacción laboral del personal de salud 
asistencial de la Redes Yunguyo, 2012. Objetivo: Analizar la motivación 
laboral asociado a la satisfacción laboral del personal de salud. 
Metodología: El tipo de investigación fue descriptivo, analítico y 
explicativo. El trabajo se concluyó: Las características asociados a la 
satisfacción laboral del personal de salud asistencial de la REDESS 
Yunguyo en el 2012 fueron: la edad P=0,002; el sexo P=0,001; el estado 
civil P=0,033; número de hijos P=0,038; la condición laboral P=0,029; las 
guardias P=0,000; servicio que labora P=0,000; responsable en el 
trabajo P=0,000; responsable en el trabajo P=0,016; el estrés laboral 
P=0,000; según la satisfacción laboral del personal de salud asistencial 
el 77,08% tenía medianamente satisfacción laboral, un 14,58% tenían 
insatisfacción laboral y un 8,33% tenían satisfacción laboral 
CAPITULO III. 
OPERACIONALIZACION DE VARIABLES E HIPÓTESIS  
A. OPERACIONALIZACION DE  VARIABLES. 
 
VARIABLE 
INDEPENDIENTE 
DIMENSIÓN INDICADOR ESCALA DE 
VALORACIÓN 
 
1. Calidad de   
atención de 
enfermería 
 
1.1. Características 
personales del 
paciente. 
 
 
 
 
 
1.1.1. Edad 
 
 
 
1.1.2. Sexo 
 
 
1.1.3. Procedencia. 
 
- De 18 a 30 años 
- De 31 a 50 años 
- Más de 50 años 
 
- Masculino 
- Femenino 
 
- Urbano 
- Rural 
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 1.2. Componente   
Técnico. 
 
 
 
 
1.3. Componente 
interpersonal. 
 
 
 
 
 
 
 
1.4. Componente   del 
entorno 
 
1.2.1. Eficiencia 
1.2.2. Competencia 
Profesional, 
1.2.3. Continuidad 
1.2.4. Accesibilidad 
1.2.5. Seguridad 
 
1.3.1. Relación interpersonal 
1.3.2. Confianza 
1.3.3. Respeto             
1.3.4. Empatía, 
1.3.5. Cordialidad, 
1.3.6. Claridad en el lenguaje 
1.3.7. Veracidad en la 
información 
 
1.4.1. Orden 
1.4.2. Ventilación e 
iluminación. 
1.4.3. Suministro adecuado 
de alimentos, 
1.4.4. El cuidado de la 
privacidad, 
1.4.5. Los servicios públicos 
adecuados (teléfono, 
etc.) 
1.4.6. Señalización, limpieza 
y orden de los 
ambientes. 
 
- Siempre  
- Casi siempre 
- A veces 
- Nunca 
 
 
 
- Siempre  
- Casi siempre 
- A veces 
- Nunca 
 
 
 
 
 
- Siempre  
- Casi siempre 
- A veces 
- Nunca 
 
VARIABLE DEPENDIENTE INDICADOR VALOR 
2. Satisfacción del   Paciente 
hospitalizado 
1.1. Grado de satisfacción - Muy Buena 
- Buena 
- Regular 
- Insatisfecho 
- Totalmente insatisfecho 
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B. HIPÓTESIS GENERAL Y ESPECÍFICAS 
 
2. Hipótesis General. 
La calidad de atención de enfermería tiene relación con la satisfacción 
del paciente hospitalizado del servicio de cirugía “A”, del hospital Manuel 
Núñez Butrón  de Puno- abril  
 julio 2015. 
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 3. Hipótesis   Específicos 
 Las características generales de los usuarios que están 
relacionados con la satisfacción del paciente hospitalizado del 
servicio de cirugía “A”, del hospital Manuel Núñez Butrón de la 
ciudad de Puno, son: la edad, el sexo y la procedencia.  
 Los indicadores del componente técnico que tienen relación con la 
satisfacción del paciente hospitalizado del  servicio de cirugía “A”, 
del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, son: 
eficiencia, competencia personal, continuidad, accesibilidad y 
seguridad. 
 Los indicadores del componente interpersonal que tienen relación 
con la satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de cirugía 
“A”, del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, son: 
relación interpersonal, confianza, respeto, empatía, cordialidad, 
claridad en el lenguaje, veracidad en la información. 
 Los indicadores en el componente del entorno que tienen relación 
con la satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de 
cirugía, del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, 
son: orden, la ventilación e iluminación, suministro adecuado de 
alimentos, el cuidado de la privacidad. 
 El nivel de satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de 
cirugía “A” más del 50% está en regular, del hospital Manuel Núñez 
Butrón de la ciudad de Puno. 
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CAPÍTULO IV 
METODOLOGÍA DE LA INVESTIGACIÓN 
 
A. TIPO, LINEA Y NIVEL DE INVESTIGACIÓN 
La metodología de la investigación fue de tipo cualitativo debido a que 
se estudió las características de la atención de enfermería según la 
percepción del paciente. 
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Es descriptiva porque se dio a conocer de manera general la calidad de 
atención en los cuidados que presta el personal de enfermería en el área 
de hospitalización del hospital Manuel Núñez Butrón Puno, 
Analítica porque se estudió la relación entre las variables. 
La investigación fue de corte transversal porque se observara y analizará 
dichas variables en un periodo determinado de tiempo.  
 
B. POBLACION Y MUESTRA 
La población y muestra de este estudio se consideraron a todos los 
pacientes hospitalizados durante el tiempo de estudio del servicio de 
cirugía “A” del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, 
habiendo sido un total de 120 post operados. 
 
C. CRITERIOS DE INCLUSION 
- Pacientes hospitalizados de ambos sexos de Cirugía “A” hospital 
Manuel Núñez Butrón Puno. 
- Pacientes que acepten participar del trabajo de investigación. 
 
CRITERIOS DE EXCLUSIÓN:  
- Pacientes hospitalizados que no desean ser entrevistados ni contestar 
las preguntas. 
- Fichas con datos omitidos e incompletos. 
-  
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D. MATERIAL Y MÉTODOS. 
Se utilizó como material la encuesta para obtener datos de la calidad y 
un test para medir la satisfacción del usuario. 
Y como método se utilizó la entrevista. 
En esta investigación se aplicó el método científico que permitió analizar 
el contexto, abstraerlo, para luego regresar a la realidad misma y poder 
enriquecer la teoría conocida ya sea ampliándola o ratificando sus 
principios. 
 
E. TÉCNICAS E INSTRUMENTOS DE INVESTIGACIÓN 
TÉCNICA 
La técnica que se empleó para esta investigación fue la encuesta, 
entrevista   la cual permitió obtener las características de cada uno de 
los indicadores propuestas en la operacionalización de variables. 
El instrumento a utilizar en esta investigación es el cuestionario, 
cuidadosamente formulado a partir de los indicadores de ambas para 
cumplir con el objetivo del estudio y obtener información sobre la calidad 
de atención de enfermería y la satisfacción del paciente hospitalizado del 
servicio de cirugía “A” del hospital Manuel Núñez Butrón de Puno –Abril 
Julio 2015. 
INSTRUMENTOS 
Durante el proyecto de investigación se aplicó. 
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- Ficha de entrevista; este instrumento consta de las siguientes partes: 
La introducción y el contenido acerca de la calidad de atención de 
enfermería que estuvo estructurado según las  
- Ficha de revisión de datos; Dicha ficha consta de las siguientes 
partes:   
    Historia Clínica, Número de Cama, Días de Hospitalización y edad. 
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CAPÍTULO V 
RESULTADOS Y DISCUSIÓN. 
A. RESULTADOS. 
 
 TABLA 1. EDAD SEGÚN CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN DEL 
PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ 
BUTRÓN DE PUNO,  ABRIL A JULIO 2015. 
EDAD 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
 TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
De 18 a 30 años 4 3.33 6 5.00 3 2.50 4 3.33 0 0.00 17 14.17 
De 31 a 50 años 5 4.17 12 10.00 34 28.33 5 4.17 2 1.67 58 48.33 
Más de 51 años 3 2.50 0 0.00 35 29.17 7 5.83 0 0.00 45 37.50 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 28,459 > X2t = 15,507  Gl = 8  P = 0,000  
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En la tabla Nº 01, analizamos el primer objetivo del trabajo de investigación: 
Explicar las características generales de los usuarios relacionados con la 
satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía ”A” del hospital 
Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno; siendo el primer indicador la 
edad, donde observamos que el 48,33% (58) tenían de 31 a 50 años de edad, 
seguido de un 37,50% (45) tenían más de 51 años de edad, y un 14,17% (17) 
tenían de 18 a 30 años de edad. 
 
Del grupo que tenía de más de 51 años de edad el 29,17% (35) tenían regular 
grado de satisfacción, del grupo que tenía de 31 a 50 años de edad el 28,33% 
(34) tenían regular grado de satisfacción, del grupo de más de 51 años de 
edad el 5,83% (7) tenían insatisfacción por la calidad de atención de 
enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 8 grados de libertad se tuvo una X2c= 28,459 mayor a la X2t= 
15,507 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador edad 
tiene relación con la satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de 
Cirugía “A” del Hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante 
el periodo de abril a julio del 2015. 
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 TABLA 2.  SEXO SEGÚN CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN DEL 
PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ 
BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
Sexo 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Masculino 10 8.33 11 9.17 23 19.17 3 2.50 0 0.00 47 39.17 
Femenino 2 1.67 7 5.83 49 40.83 13 10.83 2 1.67 73 60.83 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 19,126 > X2t = 9,488  Gl = 4  P = 0,001  
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En la tabla Nº 02, analizamos el primer objetivo del trabajo de investigación: 
Explicar las características generales de los usuarios relacionados con la 
satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía “A” del hospital 
Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno; siendo el segundo indicador la 
sexo, donde observamos que el 60,83% (73) son de sexo femenino, y un 
39,17% (47) son de sexo masculino. 
 
Del grupo que son de sexo femenino el 40,83% (49) tenían regular grado de 
satisfacción, del grupo que son de sexo masculinos el 19,17% (23) tenían 
regular grado de satisfacción, del grupo que son de sexo femenino el 10,83% 
(13) tenían insatisfacción por la calidad de atención de enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 4 grados de libertad se tuvo una X2c= 19,126 mayor a la X2t= 
9,488 se tuvo una P estadística = 0,001. Concluimos que el indicador sexo 
tiene relación con la satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de 
Cirugía “A” del Hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante 
el periodo de abril a julio del 2015. 
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  TABLA 3. PROCEDENCIA SEGÚN CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN 
DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ 
BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
Procedencia 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Urbano 10 8.33 7 5.83 32 26.67 5 4.17 0 0.00 54 45.00 
Rural 2 1.67 11 9.17 40 33.33 11 9.17 2 1.67 66 55.00 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 10,264 > X2t = 9,488  Gl = 4  P = 0,036  
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En la tabla Nº 03, analizamos el primer objetivo del trabajo de investigación: 
Explicar las características generales de los usuarios relacionados con la 
satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía, “A” del 
hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno; siendo el tercer indicador 
procedencia, donde observamos que el 55% (66) tienen procedencia rural, y 
un 45% (54) tienen procedencia urbana. 
 
Del grupo que tienen procedencia rural el 33,33% (40) tenían regular grado 
de satisfacción, del grupo que tiene procedencia urbana el 26,67% (32) tenían 
regular grado de satisfacción, del grupo que tienen procedencia rural el 9,17% 
(11) tenían buen grado de satisfacción por la calidad de atención de 
enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 4 grados de libertad se tuvo una X2c= 10,264 mayor a la X2t= 
9,488 se tuvo una P estadística = 0,036. Concluimos que el indicador 
procedencia tiene relación con la satisfacción del paciente hospitalizado del 
servicio de Cirugía “A” del Hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de 
Puno, durante el periodo de abril a julio del 2015. 
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TABLA 4. EFICIENCIA SEGÚN CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN DEL 
PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE 
PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
Eficiencia del 
personal de 
enfermería 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 6 5.00 2 1.67 2 1.67 0 0.00 0 0.00 10 8.33 
Casi siempre 4 3.33 7 5.83 0 0.00 1 0.83 0 0.00 12 10.00 
A veces 2 1.67 7 5.83 43 35.83 8 6.67 0 0.00 60 50.00 
Nunca 0 0.00 2 1.67 27 22.50 7 5.83 2 1.67 38 31.67 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 74,648 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 04, analizamos el segundo objetivo del trabajo de investigación: 
Establecer la relación del componente técnico para la atención de enfermería 
en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía, del 
hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el primer indicador 
eficiencia; donde observamos que el 50% (60) a veces tenían eficiencia, un 
31,67% (38) nunca tenia eficiencia, un 10% (12) tenía casi siempre eficiencia, 
y un 8,33% (10) siempre tenía eficiencia. 
 
Del grupo que a veces tenia eficiencia el 35,83% (43) tenían regular grado de 
satisfacción, del mismo grupo un 6,67% (8) estaban insatisfechos, del  mismo 
grupo un 5,83% (7) tenían buen grado de satisfacción por la calidad de 
atención de enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 74,648 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
eficiencia del componente técnico tiene relación con la satisfacción del 
paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital Manuel Núñez 
Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de abril a julio del 2015. 
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TABLA 5.  COMPETENCIA PROFESIONAL SEGÚN CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y 
LA SATISFACCIÓN DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL 
HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
Competencia 
profesional 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 4 3.33 1 0.83 1 0.83 0 0.00 0 0.00 6 5.00 
Casi siempre 4 3.33 5 4.17 1 0.83 0 0.00 0 0.00 10 8.33 
A veces 2 1.67 10 8.33 47 39.17 7 5.83 0 0.00 66 55.00 
Nunca 2 1.67 2 1.67 23 19.17 9 7.50 2 1.67 38 31.67 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c =   60,206 > X2t= 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 05, analizamos el segundo objetivo del trabajo de investigación: 
Establecer la relación del componente técnico para la atención de enfermería 
en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía “A” del 
hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el segundo 
indicador competencia; donde observamos que el 55% (66) a veces tenían 
competencia profesional, un 31,67% (38) nunca tenia competencia, un 8,33% 
(10) tenía casi siempre competencia, y un 5% (6) siempre tenía competencia. 
 
Del grupo que a veces tenia competencia el 39,17% (47) tenían regular grado 
de satisfacción, del grupo que nunca tenia competencia un 19,17% (23) tenían 
regular grado de satisfacción, del  grupo que a veces tenia competencia un 
8,33% (10) tenían buen grado de satisfacción por la calidad de atención de 
enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 60,206 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
competencia profesional del componente técnico tiene relación con la 
satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital 
Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de abril a julio 
del 2015. 
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TABLA 6.  CONTINUIDAD SEGÚN CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA 
SATISFACCIÓN DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL 
HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO, ABRIL a julio 2015. 
Continuidad 
del 
profesional de 
enfermería 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 6 5.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 6 5.00 
Casi siempre 4 3.33 4 3.33 5 4.17 1 0.83 0 0.00 14 11.67 
A veces 0 0.00 10 8.33 29 24.17 7 5.83 0 0.00 46 38.33 
Nunca 2 1.67 4 3.33 38 31.67 8 6.67 2 1.67 54 45.00 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 76,130 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 06, analizamos el segundo objetivo del trabajo de investigación: 
Establecer la relación del componente técnico para la atención de enfermería 
en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía”A”del 
hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el tercer indicador 
continuidad; donde observamos que el 45% (54) nunca tenían continuidad 
profesional, un 38,33% (46) a veces tenia continuidad, un 11,67% (14) tenía 
casi siempre continuidad, y un 5% (6) siempre tenía continuidad. 
 
Del grupo que nunca tenia continuidad el 31,67% (38) tenían regular grado de 
satisfacción, del grupo que a veces tenia continuidad un 24,17% (29) tenían 
regular grado de satisfacción, del mismo grupo un 8,33% (10) tenían buen 
grado de satisfacción por la calidad de atención de enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 70,130 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
continuidad profesional del componente técnico tiene relación con la 
satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital 
Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de abril a julio 
del 2015. 
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TABLA 7.  ACCESIBILIDAD SEGÚN CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN 
DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ 
BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO DEL 2015. 
Accesibilidad 
del profesional 
de enfermería 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 6 5.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 6 5.00 
Casi siempre 4 3.33 2 1.67 2 1.67 0 0.00 0 0.00 8 6.67 
A veces 2 1.67 14 11.67 41 34.17 11 9.17 0 0.00 68 56.67 
Nunca 0 0.00 2 1.67 29 24.17 5 4.17 2 1.67 38 31.67 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 87,355 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 07, analizamos el segundo objetivo del trabajo de investigación: 
Establecer la relación del componente técnico para la atención de enfermería 
en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía “A” del 
hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el cuarto indicador 
accesibilidad; donde observamos que el 56,67% (68) a veces tenían 
accesibilidad, un 31,67% (38) nunca tenia accesibilidad, un 6,67% (8) tenía 
casi siempre accesibilidad, y un 5% (6) siempre tenía accesibilidad. 
 
Del grupo que a veces tenía accesibilidad el 34,17% (41) tenían regular grado 
de satisfacción, del grupo que a nunca tenia accesibilidad un 24,17% (29) 
tenían regular grado de satisfacción, del grupo que a veces tenía accesibilidad 
un 11,67% (14) tenían buen grado de satisfacción por la calidad de atención 
de enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 87,355 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
accesibilidad del componente técnico tiene relación con la satisfacción del 
paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital Manuel Núñez 
Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de abril a julio del 2015. 
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TABLA 8. SEGURIDAD SEGÚN CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN DEL 
PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ 
BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
Seguridad del 
profesional de 
enfermería 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 8 6.67 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 8 6.67 
Casi siempre 2 1.67 5 4.17 3 2.50 0 0.00 0 0.00 10 8.33 
A veces 2 1.67 4 3.33 24 20.00 8 6.67 0 0.00 38 31.67 
Nunca 0 0.00 9 7.50 45 37.50 8 6.67 2 1.67 64 53.33 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 96,343 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 08, analizamos el segundo objetivo del trabajo de investigación: 
Establecer la relación del componente técnico para la atención de enfermería 
en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía”A”del 
hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el quinto indicador 
seguridad; donde observamos que el 53,33% (64) nunca tenían seguridad, un 
31,67% (38) a veces tenia seguridad, un 8,33% (10) tenía casi siempre 
seguridad, y un 6,67% (8) siempre tenía seguridad. 
 
Del grupo que nunca tenia seguridad un 37,50% (45) tenían regular grado de 
satisfacción, del grupo que a veces tenia seguridad un 20% (24) tenían regular 
grado de satisfacción, del grupo que nunca tenia seguridad un 7,50% (9) 
tenían buen grado de satisfacción por la calidad de atención de enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 96,343 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
seguridad del componente técnico tiene relación con la satisfacción del 
paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital Manuel Núñez 
Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de abril a julio del 2015. 
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TABLA 9. RELACIÓN INTERPERSONAL SEGÚN CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA 
SATISFACCIÓN DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL 
MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO,  ABRIL A JULIO 2015. 
Relación 
interpersonal 
del profesional 
de enfermería 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 4 3.33 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 4 3.33 
Casi siempre 6 5.00 3 2.50 1 0.83 0 0.00 0 0.00 10 8.33 
A veces 2 1.67 8 6.67 33 27.50 11 9.17 0 0.00 54 45.00 
Nunca 0 0.00 7 5.83 38 31.67 5 4.17 2 1.67 52 43.33 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 82,011 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 09, analizamos el tercer objetivo del trabajo de investigación: 
Comprobar la relación del componente interpersonal para la atención de 
enfermería en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía “A” del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el 
primer indicador relación interpersonal del profesional de enfermería; donde 
observamos que el 45% (54) a veces tenía relación interpersonal, un 43,33% 
(42) nunca tenían relaciones interpersonales, un 8,33% (10) tenía casi 
siempre relaciones interpersonales, y un 3,33% (4) siempre tenía relaciones 
interpersonales. 
 
Del grupo que nunca tenían relaciones interpersonales el 31,67% (38) tenían 
regular grado de satisfacción, del grupo que a veces tenían relaciones 
interpersonales el 27,50% (33) tenían regular grado de satisfacción, del mismo 
grupo un 9,17% (11) estaban insatisfechos por la calidad de atención de 
enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 82,011 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
relación interpersonal del componente interpersonal tiene relación con la 
satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital 
Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de abril a julio 
del 2015. 
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TABLA 10.  CONFIANZA DEL PROFESIONAL DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN DEL PACIENTE 
HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE 
PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
Confianza del 
profesional de 
enfermería 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 10 8.33 1 0.83 1 0.83 0 0.00 0 0.00 12 10.00 
Casi siempre 2 1.67 2 1.67 4 3.33 0 0.00 0 0.00 8 6.67 
A veces 0 0.00 13 10.83 30 25.00 5 4.17 0 0.00 48 40.00 
Nunca 0 0.00 2 1.67 37 30.83 11 9.17 2 1.67 52 43.33 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 100,781 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 10, analizamos el tercer objetivo del trabajo de investigación: 
Comprobar la relación del componente interpersonal para la atención de 
enfermería en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía “A” del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el 
segundo indicador confianza del profesional de enfermería; donde 
observamos que el 43,33% (52) nunca tenía confianza, un 40% (48) a veces 
tenían confían, un 10% (12) siempre tenía confianza, y un 6,67% (8) casi 
siempre tenía confianza. 
 
Del grupo que nunca tenían confianza un 30,83% (37) tenían regular grado de 
satisfacción, del grupo que a veces tenían confianza un 25% (30) tenían 
regular grado de satisfacción, del mismo grupo un 10,83% (13) tenían buen 
grado de satisfacción por la calidad de atención de enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 100,781 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
confianza del componente interpersonal tiene relación con la satisfacción del 
paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital Manuel Núñez 
Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de abril a julio del 2015. 
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TABLA 11. RESPETO DEL PROFESIONAL DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN DEL PACIENTE 
HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE 
PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
Respeto del 
profesional de 
enfermería 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 6 5.00 1 0.83 1 0.83 0 0.00 0 0.00 8 6.67 
Casi siempre 6 5.00 1 0.83 1 0.83 0 0.00 0 0.00 8 6.67 
A veces 0 0.00 12 10.00 45 37.50 5 4.17 0 0.00 62 51.67 
Nunca 0 0.00 4 3.33 25 20.83 11 9.17 2 1.67 42 35.00 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 99,690 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 11, analizamos el tercer objetivo del trabajo de investigación: 
Comprobar la relación del componente interpersonal para la atención de 
enfermería en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía “A” del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el 
tercer indicador respeto del profesional de enfermería; donde observamos que 
el 51,67% (62) a veces había respeto, un 35% (42) nunca tenían respeto, un 
6,67% (8) siempre tenía respeto, otro igual porcentaje 6,67% (8) casi siempre 
tenía respeto. 
 
Del grupo que a veces tenia respeto un 37,50% (45) tenían regular grado de 
satisfacción, del grupo que nunca tenia respeto un 20,83% (25) tenían regular 
grado de satisfacción, del grupo que a veces tenia respeto un 10% (12) tenían 
buen grado de satisfacción por la calidad de atención de enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 99,690 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
respeto del componente interpersonal tiene relación con la satisfacción del 
paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital Manuel Núñez 
Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de abril a julio del 2015. 
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TABLA 12.  EMPATÍA DEL PROFESIONAL DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN DEL PACIENTE 
HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE 
PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
Empatía del 
profesional de 
enfermería 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 8 6.67 2 1.67 2 1.67 0 0.00 0 0.00 12 10.00 
Casi siempre 2 1.67 5 4.17 7 5.83 0 0.00 0 0.00 14 11.67 
A veces 2 1.67 3 2.50 35 29.17 6 5.00 0 0.00 46 38.33 
Nunca 0 0.00 8 6.67 28 23.33 10 8.33 2 1.67 48 40.00 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 65,870 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 12, analizamos el tercer objetivo del trabajo de investigación: 
Comprobar la relación del componente interpersonal para la atención de 
enfermería en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía “A” del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el 
cuarto indicador empatía del profesional de enfermería; donde observamos 
que el 40% (48) nunca tenia empatía, un 38,33% (46) a veces tenía empatía, 
un 11,67% (14) casi siempre tenía empatía, un 10% (12) siempre tenía 
empatía. 
 
Del grupo que a veces tenia empatía un 29,17% (35) tenían regular grado de 
satisfacción, del grupo que nunca tenia empatía un 23,33% (28) tenían regular 
grado de satisfacción, del mismo grupo un 8,33% (10) tenían buen grado de 
satisfacción por la calidad de atención de enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 65,870 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
empatía del componente interpersonal tiene relación con la satisfacción del 
paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital Manuel Núñez 
Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de abril a julio del 2015. 
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TABLA 13. CORDIALIDAD DEL PROFESIONAL DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN DEL PACIENTE 
HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO, 
ABRIL A JULIO 2015. 
Cordialidad del 
profesional de 
enfermería 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 6 5.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 6 5.00 
Casi siempre 4 3.33 3 2.50 2 1.67 1 0.83 0 0.00 10 8.33 
A veces 0 0.00 8 6.67 41 34.17 9 7.50 0 0.00 58 48.33 
Nunca 2 1.67 7 5.83 29 24.17 6 5.00 2 1.67 46 38.33 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 79,081 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 13, analizamos el tercer objetivo del trabajo de investigación: 
Comprobar la relación del componente interpersonal para la atención de 
enfermería en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía”A” del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el 
quinto indicador cordialidad del profesional de enfermería; donde observamos 
que el 48,33% (58) a veces tenía cordialidad, un 38,33% (46) nunca tenía 
cordialidad, un 8,33% (10) casi siempre tenía cordialidad, un 5% (6) siempre 
tenía cordialidad. 
 
Del grupo que a veces tenia cordialidad un 34,17% (41) tenían regular grado 
de satisfacción, del grupo que nunca tenia cordialidad un 24,17% (29) tenían 
regular grado de satisfacción, del grupo a veces tenía cordialidad un 7,50% 
(9) tenían insatisfacción por la calidad de atención de enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 79,081 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
cordialidad del componente interpersonal tiene relación con la satisfacción del 
paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital Manuel Núñez 
Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de abril a julio del 2015. 
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TABLA 15. CLARIDAD EN EL LENGUAJE DEL PROFESIONAL DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN 
DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ 
BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
Claridad en el 
lenguaje del 
profesional de 
enfermería 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 6 5.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 6 5.00 
Casi siempre 6 5.00 4 3.33 6 5.00 0 0.00 0 0.00 16 13.33 
A veces 0 0.00 11 9.17 31 25.83 6 5.00 0 0.00 48 40.00 
Nunca 0 0.00 3 2.50 35 29.17 10 8.33 2 1.67 50 41.67 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 90,549 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 14, analizamos el tercer objetivo del trabajo de investigación: 
Comprobar la relación del componente interpersonal para la atención de 
enfermería en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía”A” del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el 
sexto indicador cordialidad del profesional de enfermería; donde observamos 
que el 41,67% (50) nunca tenia claridad en el lenguaje, un 40% (48) a veces 
tenia claridad en el lenguaje, un 13,33% (16) casi siempre tenía claridad en el 
lenguaje, un 5% (6) siempre tenía claridad en el lenguaje. 
 
Del grupo que nunca tenia claridad en el lenguaje un 29,17% (35) tenían 
regular grado de satisfacción, del grupo que a veces tenia claridad en el 
lenguaje un 25,83% (31) tenían regular grado de satisfacción, del mismo 
grupo un 8,33% (10) tenían insatisfacción por la calidad de atención de 
enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 90,549 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
claridad en el lenguaje del componente interpersonal tiene relación con la 
satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital 
Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de abril a julio 
del 2015. 
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 TABLA 15. VERACIDAD EN LA INFORMACIÓN DEL PROFESIONAL DE ENFERMERÍA Y LA 
SATISFACCIÓN DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL 
MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
Veracidad en la 
información del 
profesional de 
enfermería 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 4 3.33 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 4 3.33 
Casi siempre 8 6.67 2 1.67 4 3.33 2 1.67 0 0.00 16 13.33 
A veces 0 0.00 8 6.67 34 28.33 4 3.33 0 0.00 46 38.33 
Nunca 0 0.00 8 6.67 34 28.33 10 8.33 2 1.67 54 45.00 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 80,890 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 15, analizamos el tercer objetivo del trabajo de investigación: 
Comprobar la relación del componente interpersonal para la atención de 
enfermería en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía”,A” del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el 
séptimo indicador veracidad en la información del profesional de enfermería; 
donde observamos que el 45% (54) nunca tenia veracidad en la información, 
un 38,33% (46) a veces tenia veracidad en la información, un 13,33% (16) casi 
siempre tenía veracidad en la información, un 3,33% (4) siempre tenía 
veracidad en la información. 
 
Del grupo que a veces tenia veracidad en la información un 28,33% (34) tenían 
regular grado de satisfacción, otro igual porcentaje del grupo que nunca tenia 
veracidad en la información un 28,33% (34) también tenían regular grado de 
satisfacción, del mismo grupo un 8,33% (10) tenían insatisfacción por la 
calidad de atención de enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 80,890 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
veracidad en la información del componente interpersonal tiene relación con 
la satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del 
Hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de 
abril a julio del 2015. 
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TABLA 16. ORDEN DEL ENTORNO Y LA SATISFACCIÓN DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL 
SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO 
2015. 
Orden del 
entorno 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 4 3.33 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 4 3.33 
Casi siempre 4 3.33 2 1.67 2 1.67 0 0.00 0 0.00 8 6.67 
A veces 4 3.33 11 9.17 47 39.17 8 6.67 0 0.00 70 58.33 
Nunca 0 0.00 5 4.17 23 19.17 8 6.67 2 1.67 38 31.67 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 63,964 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 16, analizamos el cuarto objetivo del trabajo de investigación: 
Describir la relación del componente del entorno para la atención de 
enfermería en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía”A”del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el 
primer indicador orden del entorno; donde observamos que el 58,33% (70) a 
veces tenía orden, un 31,67% (38) nunca tenía orden, un 6,67% (8) casi 
siempre tenía orden, un 3,33% (4) siempre tenía orden. 
 
Del grupo que a veces tenía orden un 39,17% (47) tenían regular grado de 
satisfacción, del grupo que nunca tenía orden un 19,17% (23) también tenían 
regular grado de satisfacción, del grupo que a veces tenía orden un 9,17% 
(11) tenían buen grado de satisfacción por la calidad de atención de 
enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 63,964 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
orden del entorno del componente del entorno tiene relación con la 
satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital 
Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de abril a julio 
del 2015. 
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TABLA 17.  VENTILACIÓN E ILUMINACIÓN SEGÚN LA CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y 
LA SATISFACCIÓN DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL 
MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
Ventilación e 
iluminación del 
entorno 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 4 3.33 1 0.83 1 0.83 0 0.00 0 0.00 6 5.00 
Casi siempre 6 5.00 1 0.83 1 0.83 0 0.00 0 0.00 8 6.67 
A veces 2 1.67 13 10.83 39 32.50 6 5.00 0 0.00 60 50.00 
Nunca 0 0.00 3 2.50 31 25.83 10 8.33 2 1.67 46 38.33 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c=  77,937 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 17, analizamos el cuarto objetivo del trabajo de investigación: 
Describir la relación del componente del entorno para la atención de 
enfermería en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía, del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el 
segundo indicador ventilación e iluminación del entorno; donde observamos 
que el 50% (60) a veces tenía ventilación e iluminación, un 38,33% (46) nunca 
tenía ventilación e iluminación, un 6,67% (8) casi siempre tenía ventilación e 
iluminación, un 5% (6) siempre tenía ventilación e iluminación. 
 
Del grupo que a veces tenía ventilación e iluminación del entorno un 32,50% 
(39) tenían regular grado de satisfacción, del grupo que nunca tenía 
ventilación e iluminación un 25,83% (31) también tenían regular grado de 
satisfacción, del grupo que a veces tenía ventilación e iluminación un 10,83% 
(13) tenían buen grado de satisfacción por la calidad de atención de 
enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 77,937 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
ventilación e iluminación del componente del entorno tiene relación con la 
satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital 
Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de abril a julio 
del 2015. 
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TABLA 18. SUMINISTRO ADECUADO DE INSUMOS SEGÚN LA CALIDAD DE ATENCIÓN DE 
ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA 
"A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
Suministro 
adecuado de 
insumos 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 10 8.33 4 3.33 7 5.83 1 0.83 0 0.00 22 18.33 
Casi siempre 2 1.67 2 1.67 13 10.83 1 0.83 0 0.00 18 15.00 
A veces 0 0.00 9 7.50 45 37.50 8 6.67 0 0.00 62 51.67 
Nunca 0 0.00 3 2.50 7 5.83 6 5.00 2 1.67 18 15.00 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 61,215 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 18, analizamos el cuarto objetivo del trabajo de investigación: 
Describir la relación del componente del entorno para la atención de 
enfermería en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía, del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el 
tercer indicador suministro adecuado de insumos; donde observamos que el 
51,67% (62) a veces tenía suministro adecuado de insumos, un 18,33% (22) 
siempre tenía suministro adecuado de insumos, un 15% (18) casi siempre 
tenía suministro adecuado de insumos, un 15% (18) nunca tenia suministro 
adecuado de insumos. 
 
Del grupo que a veces tenía suministro adecuado de insumos un 37,50% (45) 
tenían regular grado de satisfacción, del grupo que casi siempre tenía 
suministro adecuado de insumos un 10,83% (13) también tenían regular grado 
de satisfacción, del grupo que siempre tenía suministro adecuado de insumos 
un 8,33% (10) tenían muy buen grado de satisfacción por la calidad de 
atención de enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 61,215 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
suministro adecuado de insumos del componente del entorno tiene relación 
con la satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del 
Hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de 
abril a julio del 2015. 
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TABLA 19. EL CUIDADO DE LA PRIVACIDAD SEGÚN LA CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y 
LA SATISFACCIÓN DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL 
MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
El cuidado de la 
privacidad 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 10 8.33 4 3.33 7 5.83 1 0.83 0 0.00 22 18.33 
Casi siempre 2 1.67 0 0.00 9 7.50 1 0.83 0 0.00 12 10.00 
A veces 0 0.00 13 10.83 49 40.83 8 6.67 0 0.00 70 58.33 
Nunca 0 0.00 1 0.83 7 5.83 6 5.00 2 1.67 16 13.33 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 67,079 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 19, analizamos el cuarto objetivo del trabajo de investigación: 
Describir la relación del componente del entorno para la atención de 
enfermería en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía, del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el 
cuarto indicador el cuidado de la privacidad; donde observamos que el 58,33% 
(70) a veces tenía el cuidado de la privacidad, un 18,33% (22) siempre tenía 
el cuidado de la privacidad, un 13,33% (16) nunca tenía el cuidado de la 
privacidad, un 10% (12) casi siempre tenía el cuidado de la privacidad. 
 
Del grupo que a veces tenía el cuidado de la privacidad un 40,83% (49) tenían 
regular grado de satisfacción, del mismo grupo un 10,83% (13) tenía buen 
grado de satisfacción, del grupo que siempre tenía el cuidado de la privacidad 
un 8,33% (10) tenía muy buen grado de satisfacción, por la calidad de atención 
de enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 67,079 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador el 
cuidado de la privacidad del componente del entorno tiene relación con la 
satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital 
Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de abril a julio 
del 2015. 
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TABLA 20. SERVICIOS PÚBLICOS ADECUADOS SEGÚN LA CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA 
Y LA SATISFACCIÓN DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL 
MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
Servicios 
públicos 
adecuados 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Siempre 6 5.00 0 0.00 2 1.67 0 0.00 0 0.00 8 6.67 
Casi siempre 6 5.00 0 0.00 3 2.50 1 0.83 0 0.00 10 8.33 
A veces 0 0.00 12 10.00 23 19.17 8 6.67 1 0.83 44 36.67 
Nunca 0 0.00 6 5.00 44 36.67 7 5.83 1 0.83 58 48.33 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 85,353 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
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En la tabla Nº 20, analizamos el cuarto objetivo del trabajo de investigación: 
Describir la relación del componente del entorno para la atención de 
enfermería en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía, del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el 
quinto indicador servicios públicos adecuados; donde observamos que el 
48,33% (58) nunca tenían los servicios públicos adecuados, un 36,67% (44) 
a veces tenían servicios públicos adecuados, un 8,33% (10) casi siempre 
tenían servicios públicos adecuados, un 6,67% (8) siempre tenían servicios 
públicos adecuados. 
 
Del grupo que nunca tenían servicios públicos adecuados un 36,67% (44) 
tenían regular grado de satisfacción, del grupo que a veces tenían servicios 
públicos adecuados un 19,17% (23) tenía regular grado de satisfacción, del 
mismo grupo un 10% (12) tenía buen grado de satisfacción, por la calidad de 
atención de enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 85,353 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador el 
servicios públicos adecuados del componente del entorno tiene relación con 
la satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del 
Hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de 
abril a julio del 2015. 
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TABLA 21.  SEÑALIZACIÓN, LIMPIEZA Y ORDEN DE LOS AMBIENTES SEGÚN LA CALIDAD DE 
ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL 
SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO 
2015. 
Señalización, 
limpieza y 
orden de los 
ambientes 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
Muy Buena Buena Regular  Insatisfecho 
Totalmente 
insatisfecho 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
Casi siempre 10 8.33 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 10 8.33 
A veces 2 1.67 14 11.67 29 24.17 8 6.67 1 0.83 54 45.00 
Nunca 0 0.00 4 3.33 43 35.83 8 6.67 1 0.83 56 46.67 
Total 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c=  107,472 > X2t = 15,507  Gl = 8  P = 0,000  
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En la tabla Nº 21, analizamos el cuarto objetivo del trabajo de investigación: 
Describir la relación del componente del entorno para la atención de 
enfermería en la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía, del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el 
sexto indicador señalización, limpieza y orden de los ambientes; donde 
observamos que el 46,67% (56) nunca tenían señalización, limpieza y orden 
de los ambientes, un 45% (54) a veces tenían señalización, limpieza y orden 
de los ambientes, un 8,33% (10) casi siempre tenían señalización, limpieza y 
orden de los ambientes. 
 
Del grupo que nunca tenían señalización, limpieza y orden de los ambientes 
un 35,83% (43) tenían regular grado de satisfacción, del grupo que a veces 
tenían señalización, limpieza y orden de los ambientes un 24,17% (29) tenía 
regular grado de satisfacción, del mismo grupo un 11,67% (14) tenía buen 
grado de satisfacción, por la calidad de atención de enfermería. 
 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 8 grados de libertad se tuvo una X2c= 107,472 mayor a la 
X2t=15,507 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
señalización, limpieza y orden de los ambientes del componente del entorno 
tiene relación con la satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de 
Cirugía “A” del Hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante 
el periodo de abril a julio del 2015. 
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TABLA 22. SATISFACCIÓN DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO 
DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO, 
ABRIL A JULIO 2015. 
  Nº % 
Muy buena 12 10.00 
Buena 18 15.00 
Regular 72 60.00 
Insatisfecho 16 13.33 
Totalmente insatisfecho 2 1.67 
Total 120 100.00 
Fuente: Resultados del trabajo de investigación. 
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Gráfico Nº 01 
 
Fuente: tabla Nº 22. 
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 En la tabla Nº 22, analizamos el quinto objetivo del trabajo de investigación: 
Determinar el grado de satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio 
de cirugía, del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, siendo el 
primer indicador satisfacción del usuario, donde observamos que el 60% (72) 
tenía regular satisfacción del usuario, seguido de un 15% (18) tenía buen 
grado de satisfacción, un 13,33% (16) tenía insatisfacción, un 10% (12) tenía 
muy buen nivel de satisfacción del usuario, y un 1,67% (2) estaban totalmente 
insatisfechos. 
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DISCUSIÓN. 
 
En nuestro trabajo de investigación las características generales de los 
usuarios que están relacionados con la satisfacción del paciente hospitalizado 
en el servicio de cirugía, del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de 
Puno, son: la edad, el sexo, procedencia, todos con una P estadística < 0,000; 
en el componente técnico se relacionaron con la satisfacción del paciente 
hospitalizado la eficiencia, competencia, continuidad, accesibilidad, 
seguridad; en el componente interpersonal relacionado con la satisfacción del 
paciente hospitalizado la relación interpersonal, confianza, respeto, empatía, 
cordialidad, y veracidad en la información del profesional de enfermería todos 
con una P estadística de 0,000; en el componente del entorno se relacionaron 
con la satisfacción del paciente el orden del entorno, ventilación e iluminación, 
suministro adecuado de insumos, el cuidado de la privacidad, servicios 
públicos adecuados, señalización, limpieza y orden de los ambientes, todos 
con una P estadística de 0,000. El grado de satisfacción del paciente 
hospitalizado un 60% (72) regular satisfacción, un 15% (18) buen grado de 
satisfacción, 13,33% (16) insatisfacción, 10% (12) muy buen nivel de 
satisfacción del usuario, y un 1,67% (2) totalmente insatisfechos. 
OTERO Rosa en su tesis “La calidad de la atención de Enfermería a los 
pacientes de un Hospital Regional, en México: cuyas conclusiones fueron: En 
lo que respecta al trato que proporciona el personal de Enfermería a los 
usuarios estos manifestaron que para el 80.81% era un trato cálido y el 
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 80.32% dicen que son amables. También manifestaron que el personal de 
Enfermería desarrolla de manera excelente sus procedimientos porque saben 
hacer su trabajo. Así mismo, manifestaron en un 85.37% que la relación 
Enfermera-paciente que se da en el hospital va desde “excelente a buena”. 
Existe mucha comunicación y confianza. En lo que respecta al apoyo 
emocional brindado por el personal de Enfermería para los usuarios, se 
encontró que hasta un 77.82% manifiesta haber recibido apoyo emocional. 
Además se pudo observar que el 56.05% de los usuarios se sienten cómodos. 
De igual forma, para el 77.28% de los usuarios el personal de Enfermería es 
eficiente en todas las actividades que desarrollan. 
Lozada, Engreed en su tesis Factores que influyen en la calidad de atención 
de enfermería en pacientes con carcinoma mamario: la carga de trabajo del 
personal de enfermería sí influye en la calidad de atención de enfermería, no 
así el nivel académico. 
 
SANTANA de Freitas en su Tesis Calidad de los cuidados de enfermería y 
satisfacción del paciente atendido en un hospital de enseñanza. Conclusión: 
A pesar del déficit de cualidad, fue encontrado alto nivel de satisfacción de los 
pacientes con los cuidados de enfermería recibidos. Tales resultados indican 
la necesidad de que la institución centre sus objetivos en un sistema de 
evaluación permanente de la cualidad del cuidado, visando atender a las 
expectativas de los pacientes. 
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 AIQUIPA MENDOZA Ana en su Tesis: Calidad de atención de enfermería 
según la opinión de los pacientes sometidos a la quimioterapia en la unidad 
de tratamientos multidisciplinario del INEN 2003, en Lima. Conclusiones. Las 
conclusiones que nos ha proporcionado la investigación son las siguientes: La 
calidad de atención de enfermería en el servicio de UTM que fue buena según 
la opinión de los pacientes que reciben quimioterapia. La opinión de la 
atención de enfermería en relación a la dimensión humana es “buena” según 
la opinión de los pacientes que reciben quimioterapia. En la dimensión 
oportuna, la atención de enfermería es “buena” el paciente es atendido 
cuando lo solicita. La opinión de la atención de enfermería en relación a la 
dimensión segura o libre de riesgo es buena según la opinión de los pacientes 
que reciben quimioterapia. La opinión de la atención de enfermería en relación 
a la dimensión continua es “buena” reflejando que la enfermera brinda una 
atención continua las 24 horas del día. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
88
  
B. CONCLUSIONES. 
 
1. Las características generales de los usuarios que están relacionados 
con la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía, 
del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, son: la edad, el 
sexo, procedencia, todos con una P estadística < 0,000.  
 
2. Los indicadores que tienen relación del componente técnico con la 
satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía, del 
hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, son: eficiencia, 
competencia, continuidad, accesibilidad, seguridad, todos con una P 
estadística de 0,000. 
 
3. Los indicadores que tienen relación del componente interpersonal con la 
satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía, del 
hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, son: relación 
interpersonal, confianza, respeto, empatía, cordialidad, y veracidad en la 
información del profesional de enfermería todos con una P estadística 
de 0,000.  
 
4. Los indicadores que tienen relación en el componente del entorno con la 
satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía, del 
hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, son: orden del 
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 entorno, ventilación e iluminación, suministro adecuado de insumos, el 
cuidado de la privacidad, servicios públicos adecuados, señalización, 
limpieza y orden de los ambientes, todos con una P estadística de 0,000. 
 
5. El grado de satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía, del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, un 60% 
(72) con regular satisfacción, un 15% (18) con buen grado de 
satisfacción, un 13,33% (16) insatisfacción, 10% (12) muy buen nivel de 
satisfacción del usuario, y un 1,67% (2) totalmente insatisfechos 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
C. RECOMENDACIONES 
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1. El personal que labora en el servicio de cirugía deberá recibir una 
permanente capacitación sobre servicios de calidad de enfermería para 
brindar una mejor atención a los pacientes hospitalizados en servicio de 
cirugía del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno. 
 
2. El personal de enfermería de servicio de cirugía deberá seguir cursos de 
segunda especialidad u otros a efecto de adquirir mayores 
conocimientos y desarrollar las habilidades y destrezas en la atención de 
los pacientes hospitalizados. 
 
3. Deberá implementarse campaña de sensibilización sobre los aspectos 
más importante del componente interpersonal la labor de enfermería con 
el objetivo de generar empatía entre la relación enfermera – paciente y 
viceversa, y generar un estado anímico favorable en el paciente en el 
servicio de cirugía del hospital indicado. 
 
4. Acondicionar las instalaciones del servicio de cirugía a efecto de mejorar 
las condiciones de salubridad de los pacientes de modo que exista se 
mejore el componente entorno. 
 
5. Las jefaturas de los diferentes servicios, de la Red de Salud deben 
analizar y problematizar entre los trabajadores y las jefaturas las áreas 
críticas y débiles considerando, los componentes de la calidad de 
atención de enfermería en relación a la satisfacción del paciente 
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 hospitalizado, con participación del personal nombrado, contratado, 
incluso las guardias según el servicio que labora considerando la 
responsabilidad en el trabajo y el éxito que buscan los trabajadores. 
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CAPITULO VI 
A N E X O S 
ANEXO Nº 01 
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 ENCUESTA 
Estimado usuario; el presente tiene la finalidad de obtener información sobre 
Calidad de atención de enfermería y la satisfacción del pacientes 
hospitalizado del servicio de cirugía “A” del hospital Manuel Núñez 
Butrón de Puno. Su información constituirá a un aporte valioso para 
mejorar los cuidados de enfermería, por lo que se le agradece consignar. 
 
INSTRUCCIONES  
A continuación se presenta una serie de ítems, léalos detenidamente y según 
sea su opinión marque con una “X” en el casillero correspondiente.  
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (  ) 
 
1. CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA. 
1.1. Características generales del paciente. 
1.1.1. Edad:……. años.  
- De 18 a 30 años 
- De 31 a 50 años 
- Más de 51 años 
1.1.2. Sexo: Femenino ( ) Masculino ( )  
1.1.3. Procedencia: Urbano ( ) Rural ( )  
 
1.1. Componente técnico. 
1.1.1. ¿Observa usted que la enfermera demuestra eficiencia al realizar los 
procedimientos indicados en su atención? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (  ) 
 
1.2. Componente técnico. 
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 1.2.1. ¿Observa usted que la enfermera demuestra eficiencia al realizar los 
procedimientos indicados en su atención? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
1.2.2. ¿Observa usted cualidades y conocimientos a la enfermera que le 
atiende? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
1.2.3. ¿Cuándo Ud. tiene alguna necesidad para su cuidado y llama a la 
enfermera (o) acude de manera inmediata? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
1.2.4. ¿la enfermera se muestra accesible a resolver problemas, cuidados 
que necesita? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
1.2.5. ¿La enfermera lo hace sentir seguro cuando le proporciona el cuidado? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
1.3. Componente interpersonal. 
1.3.1. ¿El hablar con la enfermera lo hace sentir mejor? 
- Siempre (  )   
96
 - Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
1.3.2. ¿valora el grado de confianza que le inspira la enfermera? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
1.3.3. ¿Las enfermeras(os) lo saludan al ingresar a su ambiente?  
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
1.3.4. ¿Las enfermeras(os) se identifican con su nombre al ingresar al 
ambiente hospitalario? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
1.3.5. ¿Las enfermeras(os) se muestran amables y cordiales al momento de 
atenderlos? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
1.3.6. ¿Cuándo Ud., le realiza una pregunta a la enfermera(o), le contesta con 
términos sencillos que pueda Ud., entender? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
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 1.3.7. ¿La información que le dio la enfermera acerca de los cuidados que 
recibe fue veraz?  
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
 
1.4. Componente del entorno. 
1.4.1. ¿El ambiente donde Ud., se encuentra hospitalizado lo observa 
ordenado? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
1.4.2. ¿El ambiente donde Ud., está hospitalizado cuenta con una buena 
ventilación e iluminación? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
1.4.3. ¿Observa Ud., que las enfermeras(os) se preocupan porque su 
alimentación sea la adecuada? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
1.4.4. ¿Observa Ud., que el ambiente donde está hospitalizado es adecuado 
para mantener su privacidad? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
98
 1.4.5. ¿0bserva Ud. que el ambiente donde está hospitalizado tiene existe 
servicios públicos? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
1.4.6. ¿Observa Ud., que existe señalización limpieza y orden en su 
ambiente? 
- Siempre (  )   
- Casi siempre  (   ) 
- A veces  (  ) 
- Nunca  (   ) 
 
2. SATISFACCIÓN. 
¿Cuál es la apreciación de la atención de enfermería recibida durante su 
hospitalización? 
- Muy buena   (  ) 
- Buena   (  ) 
- Regular   (  ) 
- Insatisfecho   (  ) 
- Totalmente insatisfecho (  ) 
 
Diga las causas…………………………………………………………… 
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RESUMEN 
 
Objetivo: Relacionar la calidad de atención de enfermería con la satisfacción 
del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía “A”, del hospital Manuel 
Núñez Butrón  de Puno -  abril  julio 2015. Material y Métodos: Investigación 
de tipo cualitativo, descriptivo, analítico de corte transversal, un muestreo de 
120.Resultados: los indicadores de la calidad de atención de enfermería 
relacionados con la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía “A”, del hospital Manuel Núñez Butrón de Puno, son: características 
generales la edad, el sexo, procedencia; del componente técnico eficiencia, 
competencia, continuidad, accesibilidad, seguridad; del componente 
interpersonal relación interpersonal, confianza, respeto, empatía, cordialidad, 
y veracidad en la información; en el componente del entorno orden, ventilación 
e iluminación, suministro adecuado de insumos, el cuidado de la privacidad, 
servicios públicos adecuados, señalización, limpieza y orden de los 
ambientes, todos con una P estadística < 0,000; el grado de satisfacción del 
paciente hospitalizado un 60% (72) regular satisfacción, 15% (18) buen grado 
de satisfacción, 13,33% (16) insatisfacción, 10% (12) muy buen nivel de 
satisfacción y un 1,67% (2) totalmente insatisfechos. Conclusiones: La 
calidad de atención de enfermería tiene relación con la satisfacción del 
paciente hospitalizado. 
 
Palabras Clave: Calidad de atención de enfermería, satisfacción del paciente.
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ABSTRACT 
 
Objective: Relate the quality of nursing care satisfaction with inpatient surgery 
service "A", Manuel Nunez Butron Hospital of the city of Puno, April-July 2015. 
Material and Methods: It used as a material for the survey quality data and a 
test to measure user satisfaction. And as the interview method was use.In this 
research the scientific method that allowed us to analyze the context, 
abstracting, and then return to reality itself and to enrich the theory known 
either by extending or affirming their principles was applied. Results: 
indicators of the quality of nursing care satisfaction related to inpatient surgery 
service "A", Manuel Nunez Butron Hospital of the city of Puno, are: general 
characteristics as age, sex, origin; component technical efficiency, 
competence, continuity, accessibility, security; interpersonal component of 
interpersonal relationships, trust, respect, empathy, kindness, and accuracy in 
the information; in the component of order, ventilation and lighting, adequate 
supply of inputs, care privacy, adequate public services, signage, cleanliness 
and order of the rooms, all with a statistical <0,000 P environment; the degree 
of satisfaction inpatient 60% (72) Regular satisfaction, 15% (18) good 
satisfaction, 13.33% (16) dissatisfaction, 10% (12) very good level of 
satisfaction and 1,67 % (2) totally dissatisfied. Conclusions:  the quality of 
nursing care is related whit the patient satisfaction. 
 
 
 
Keywords: Quality of nursing care, patient satisfaction. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 INTRODUCCIÓN 
En los últimos años el tema de calidad ha adquirido considerable importancia 
en las instituciones de salud tanto a nivel internacional como nacional. A nivel 
internacional, existe una corriente de crear nuevas estrategias que permitan 
garantizar la seguridad del paciente dentro de un esquema de consecución 
de mejores resultados a menor costo y, sobre todo, con la mayor satisfacción 
de usuarios y trabajadores.  
 
En Enfermería, desde el inicio de la profesión, Florencia Nightingale enunció 
que "las leyes de la enfermedad pueden ser modificadas si comparamos 
tratamientos con resultados". La calidad en la atención de enfermería es un 
concepto complejo que comprende la asistencia acorde con el avance de la 
ciencia, a fin de implantar cuidados que satisfagan las necesidades de cada 
uno de los pacientes asegurando su continuidad. En nuestro país, la salud es 
sin duda una preocupación medular en la gestión de los Servicios de 
Enfermería, ya que la salud en cuanto a calidad de vida es entendida como 
un derecho universal de las personas así como, el acceso y la calidad de 
acciones y servicios de salud, y el cuidado de enfermería también forma parte 
de ese derecho. 
 
HIPÓTESIS: La calidad de atención de enfermería tiene relación con la 
satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía “A”, del 
hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, abril – julio 2015. 
 
OBJETIVO: Relacionar la calidad de atención de enfermería con la 
satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de cirugía “A”, del 
hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, abril – julio 2015. 
 
CONCLUSIONES: Los indicadores de la calidad de atención de enfermería 
relacionados con la satisfacción del paciente hospitalizado en el servicio de 
cirugía “A”, del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, son: 
características generales la edad, el sexo, procedencia; del componente 
técnico eficiencia, competencia, continuidad, accesibilidad, seguridad; del 
componente interpersonal relación interpersonal, confianza, respeto, empatía, 
cordialidad, y veracidad en la información; en el componente del entorno 
orden, ventilación e iluminación, suministro adecuado de insumos, el cuidado 
de la privacidad, servicios públicos adecuados, señalización, limpieza y orden 
de los ambientes, todos con una P estadística < 0,000; el grado de satisfacción 
del paciente hospitalizado un 60% (72) regular satisfacción, 15% (18) buen 
grado de satisfacción, 13,33% (16) insatisfacción, 10% (12) muy buen nivel de 
satisfacción y un 1,67% (2) totalmente insatisfechos.  
 
 
 
 
 
 
MATERIAL Y MÉTODOS 
 Se utilizó como material la encuesta para obtener datos de la calidad y un test 
para medir la satisfacción del usuario. Y como método se utilizó la entrevista. 
 
En esta investigación se aplicó el método científico que permitió analizar el 
contexto, abstraerlo, para luego regresar a la realidad misma y poder 
enriquecer la teoría conocida ya sea ampliándola o ratificando sus principios.  
 
RESULTADOS 
La edad según calidad de atención de enfermería y la satisfacción del paciente 
hospitalizado, explicamos el indicador edad, donde observamos que el 
48,33% (58) tenían de 31 a 50 años de edad, seguido de un 37,50% (45) 
tenían más de 51 años de edad, y un 14,17% (17) tenían de 18 a 30 años de 
edad. 
Del grupo que tenía de más de 51 años de edad el 29,17% (35) tenían regular 
grado de satisfacción, del grupo que tenía de 31 a 50 años de edad el 28,33% 
(34) tenían regular grado de satisfacción, del grupo de más de 51 años de 
edad el 5,83% (7) tenían insatisfacción por la calidad de atención de 
enfermería. 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 8 grados de libertad se tuvo una X2c= 28,459 mayor a la X2t= 
15,507 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador edad 
tiene relación con la satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de 
Cirugía “A” del Hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante 
el periodo de enero a abril del 2015. (Ver tab.1) 
 
La procedencia según calidad de atención de enfermería y la satisfacción del 
paciente hospitalizado observamos que el 55% (66) tienen procedencia rural, 
y un 45% (54) tienen procedencia urbana. Del grupo que tienen procedencia 
rural el 33,33% (40) tenían regular grado de satisfacción, del grupo que tiene 
procedencia urbana el 26,67% (32) tenían regular grado de satisfacción, del 
grupo que tienen procedencia rural el 9,17% (11) tenían buen grado de 
satisfacción por la calidad de atención de enfermería. 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 4 grados de libertad se tuvo una X2c= 10,264 mayor a la X2t= 
9,488 se tuvo una P estadística = 0,036. Concluimos que el indicador 
procedencia tiene relación con la satisfacción del paciente hospitalizado del 
servicio de Cirugía “A” del Hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de 
Puno, durante el periodo de enero a abril del 2015. (Ver tab.2) 
 
Según la calidad de atención de enfermería y la satisfacción del paciente 
hospitalizado observamos que el indicador eficiencia un 50% (60) a veces 
tenían eficiencia, un 31,67% (38) nunca tenia eficiencia, un 10% (12) tenía 
casi siempre eficiencia, y un 8,33% (10) siempre tenía eficiencia. 
Del grupo que a veces tenia eficiencia el 35,83% (43) tenían regular grado de 
satisfacción, del mismo grupo un 6,67% (8) estaban insatisfechos, del mismo 
grupo un 5,83% (7) tenían buen grado de satisfacción por la calidad de 
atención de enfermería. 
 Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 74,648 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
eficiencia del componente técnico tiene relación con la satisfacción del 
paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital Manuel Núñez 
Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de enero a julio  del 2015. 
(Ver tab.3) 
 
 Según calidad de atención de enfermería y la satisfacción del paciente 
hospitalizado observamos el indicador continuidad; donde un 45% (54) nunca 
tenían continuidad profesional, un 38,33% (46) a veces tenia continuidad, un 
11,67% (14) tenía casi siempre continuidad, y un 5% (6) siempre tenía 
continuidad. 
Del grupo que nunca tenia continuidad el 31,67% (38) tenían regular grado de 
satisfacción, del grupo que a veces tenia continuidad un 24,17% (29) tenían 
regular grado de satisfacción, del mismo grupo un 8,33% (10) tenían buen 
grado de satisfacción por la calidad de atención de enfermería. 
Al procesamiento estadístico se trabajó al 5% de margen de error y 95% de 
certeza, para 12 grados de libertad se tuvo una X2c= 70,130 mayor a la 
X2t=21,026 se tuvo una P estadística = 0,000. Concluimos que el indicador 
continuidad profesional del componente técnico tiene relación con la 
satisfacción del paciente hospitalizado del servicio de Cirugía “A” del Hospital 
Manuel Núñez Butrón de la ciudad de Puno, durante el periodo de enero a 
abril del 2015. ( Ver tab.4) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
TABLA 1. EDAD SEGÚN CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN DEL 
PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ 
BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
EDAD 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
 TOTAL MUY 
BUENA 
BUENA REGULAR INSATISFECHO 
TOTALMENTE 
INSATISFECHO 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
DE 18 A 31 
AÑOS 
4 3.33 6 5.00 3 2.50 4 3.33 0 0.00 17 14.17 
DE 31 A 51 
AÑOS 
5 4.17 12 10.00 34 28.33 5 4.17 2 1.67 58 48.33 
MAS DE 51 
AÑOS 
3 2.50 0 0.00 35 29.17 7 5.83 0 0.00 45 37.50 
TOTAL 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
FUENTE: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 28,459 > X
2
t = 15,507  Gl = 8  P = 0,000  
 
 
  
 TABLA 2. PROCEDENCIA SEGÚN CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN 
DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ 
BUTRÓN DE PUNO,  ABRIL A JULIO 2015. 
PROCEDENCIA 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
MUY BUENA BUENA REGULAR INSATISFECHO 
TOTALMENTE 
INSATISFECHO 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
URBANO 10 8.33 7 5.83 32 26.67 5 4.17 0 0.00 54 45.00 
RURAL 2 1.67 11 9.17 40 33.33 11 9.17 2 1.67 66 55.00 
TOTAL 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
FUENTE: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 10,264 > X2t = 9,488  Gl = 4  P = 0,036  
  
TABLA 3. EFICIENCIA SEGÚN CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA SATISFACCIÓN DEL PACIENTE 
HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A 
JULIO 2015. 
EFICIENCIA DEL 
PERSONAL DE 
ENFERMERIA 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL 
MUY BUENA BUENA REGULAR INSATISFECHO 
TOTALMENTE 
INSATISFECHO 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
SIEMPRE 6 5.00 2 1.67 2 1.67 0 0.00 0 0.00 10 8.33 
CASI SIEMPRE 4 3.33 7 5.83 0 0.00 1 0.83 0 0.00 12 10.00 
A VECES 2 1.67 7 5.83 43 35.83 8 6.67 0 0.00 60 50.00 
NUNCA 0 0.00 2 1.67 27 22.50 7 5.83 2 1.67 38 31.67 
TOTAL 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
FUENTE: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c = 74,648 > X2t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
 TABLA 4. CONTINUIDAD SEGÚN CALIDAD DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA Y LA 
SATISFACCIÓN DEL PACIENTE HOSPITALIZADO DEL SERVICIO DE CIRUGÍA "A" DEL 
HOSPITAL MANUEL NÚÑEZ BUTRÓN DE PUNO, ABRIL A JULIO 2015. 
CONTINUIDAD 
DEL 
PERSONAL DE 
ENFERMERIA 
GRADO DE SATISFACCIÓN DE USUARIOS 
TOTAL MUY 
BUENA 
BUENA REGULAR INSATISFECHO 
TOTALMENTE 
INSATISFECHO 
Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % Nº % 
SIEMPRE 6 5.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 6 5.00 
CASI SIEMPRE 4 3.33 4 3.33 5 4.17 1 0.83 0 0.00 14 11.67 
A VECES 0 0.00 10 8.33 29 24.17 7 5.83 0 0.00 46 38.33 
NUNCA 2 1.67 4 3.33 38 31.67 8 6.67 2 1.67 54 45.00 
TOTAL 12 10.00 18 15.00 72 60.00 16 13.33 2 1.67 120 100.00 
FUENTE: Resultados del trabajo de investigación. 
 X2c=  76,130 > X
2
t = 21,026  Gl = 12  P = 0,000  
 DISCUSIÓN 
En nuestro trabajo de investigación las características generales de los 
usuarios que están relacionados con la satisfacción del paciente hospitalizado 
en el servicio de cirugía, del hospital Manuel Núñez Butrón de la ciudad de 
Puno, son: la edad, el sexo, procedencia, todos con una P estadística < 0,000; 
en el componente técnico se relacionaron con la satisfacción del paciente 
hospitalizado la eficiencia, competencia, continuidad, accesibilidad, 
seguridad; en el componente interpersonal relacionado con la satisfacción del 
paciente hospitalizado la relación interpersonal, confianza, respeto, empatía, 
cordialidad, y veracidad en la información del profesional de enfermería todos 
con una P estadística de 0,000; en el componente del entorno se relacionaron 
con la satisfacción del paciente el orden del entorno, ventilación e iluminación, 
suministro adecuado de insumos, el cuidado de la privacidad, servicios 
públicos adecuados, señalización, limpieza y orden de los ambientes, todos 
con una P estadística de 0,000. El grado de satisfacción del paciente 
hospitalizado un 60% (72) regular satisfacción, un 15% (18) buen grado de 
satisfacción, 13,33% (16) insatisfacción, 10% (12) muy buen nivel de 
satisfacción del usuario, y un 1,67% (2) totalmente insatisfechos. 
Otero Rosa en su tesis “La calidad de la atención de Enfermería a los 
pacientes de un Hospital Regional, en México: cuyas conclusiones fueron: En 
lo que respecta al trato que proporciona el personal de Enfermería a los 
usuarios estos manifestaron que para el 80.81% era un trato cálido y el 
80.32% dicen que son amables. También manifestaron que el personal de 
Enfermería desarrolla de manera excelente sus procedimientos porque saben 
hacer su trabajo. Así mismo, manifestaron en un 85.37% que la relación 
Enfermera-paciente que se da en el hospital va desde “excelente a buena”. 
Existe mucha comunicación y confianza. En lo que respecta al apoyo 
emocional brindado por el personal de Enfermería para los usuarios, se 
encontró que hasta un 77.82% manifiesta haber recibido apoyo emocional. 
Además se pudo observar que el 56.05% de los usuarios se sienten cómodos. 
De igual forma, para el 77.28% de los usuarios el personal de Enfermería es 
eficiente en todas las actividades que desarrollan. 
Lozada, Engreed en su tesis Factores que influyen en la calidad de atención 
de enfermería en pacientes con carcinoma mamario: la carga de trabajo del 
personal de enfermería sí influye en la calidad de atención de enfermería, no 
así el nivel académico. 
Santana de Freitas en su Tesis Calidad de los cuidados de enfermería y 
satisfacción del paciente atendido en un hospital de enseñanza. Conclusión: 
A pesar del déficit de cualidad, fue encontrado alto nivel de satisfacción de los 
pacientes con los cuidados de enfermería recibidos. Tales resultados indican 
la necesidad de que la institución centre sus objetivos en un sistema de 
evaluación permanente de la cualidad del cuidado, visando atender a las 
expectativas de los pacientes. 
Aiquipa Mendoza Ana en su Tesis: Calidad de atención de enfermería según 
la opinión de los pacientes sometidos a la quimioterapia en la unidad de 
tratamientos   multidisciplinario del INEN  2003, en  Lima.  Las    conclusiones 
 que nos ha proporcionado la investigación son las siguientes: La calidad de 
atención de enfermería en el servicio de UTM que fue buena según la opinión 
de los pacientes que reciben quimioterapia. La opinión de la atención de 
enfermería en relación a la dimensión humana es “buena” según la opinión de 
los pacientes que reciben quimioterapia. En la dimensión oportuna, la atención 
de enfermería es “buena” el paciente es atendido cuando lo solicita. La opinión 
de la atención de enfermería en relación a la dimensión segura o libre de 
riesgo es buena según la opinión de los pacientes que reciben quimioterapia. 
La opinión de la atención de enfermería en relación a la dimensión continua 
es “buena” reflejando que la enfermera brinda una atención continua las 24 
horas del día. 
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